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CORRELATION BETWEEN EMOTIONAL INTELLIGENCE AND 








Nurse in nursing duty to the patients can not detach from helping behavior 
or prosocial behaviour. Nurse who have good emotional intelligence and spiritual 
intelligence will able and easy to do their job kindly in prosocial behaviour form 
to the patients. Emotional intelligence help nurse to manage self emotion until 
know and understand others emotion. In other ways, spiritual intelligence will 
help to direct themself for inspire role to help patients, not only as health services 
but also as religious services to get value of life from the God.  
This research attemted to examine the correlation between emotional 
intelligence and spiritual intelligence with prosocial behaviour at nurse. In 
addition to the regression analysis, partial correlation analyses were conducted 
to determine the correlation emotional intelligence with prosocial behaviour  and 
spiritual intelligence with prosocial behaviour.  
The subject of the research are nurses in Rumah Sakit Islam Klaten with 
job experience not less from 1 year. Eighty five nurses, were taken randomly by 
purposive quote sampling technique. The research data is collected using 
prosocial behavior Scale, Emotional intelligence Scale, and Spiritual Intelligence 
Scale. The data were analyzed by using multiple regression technique with help 
from computer series statistic program of SPSS for MS Windows release version 
12.0.  
Based on the analyzation, the researcher obtained  F-calculate 18.061 
with p-value < 0,05. Results indicated there were positive and significant 
correlation between emotional intelligence and spiritual intelligence with 
prosocial behavior at nurse. Meanwhile, results of the regression model informs 
that emotional intelligence result (rx1y= 0,605 , p < 0,05) its mean there were 
significant correlation between  emotional intelligence with prosocial behaviour. 
Spiritual intelligence result (rx2y =0,541 , p < 0,05) its mean  there were 
significant correlation between spiritual intelligence with prosocial behaviour. 
The effective contribution given by intelligence and spiritual intelligence with 
prosocial behaviour are 38,8 % (R Square=0,388). This means that there are still 
61,2 percent of other factors which influence prosocial behaviour at nurse. 
Subject in this research in general have medium score of emotional intelligence 
shown by 78 percent, spiritual intelligence have high score shown by 68 percent 
and prosocial behaviour have high score shown by 57 percent. 
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Perawat dalam melakukan tugas perawatan kepada pasien tidak terlepas dari 
tindakan menolong atau perilaku prososial. Perawat yang memiliki kecerdasan 
emosi dan kecerdasan spiritual yang baik akan mampu dan mudah untuk 
munjalankan tugasnya dengan baik dalam bentuk perilaku prososial terhadap 
pasien. Kecerdasan emosi membantu perawat untuk mengelola emosi diri sendiri 
hingga mengenali dan memahami emosi orang lain sedangkan kecerdasan 
spiritual akan membantu mengarahkan dirinya untuk menghayati peran dalam 
membantu pasien, tidak hanya sebagai wujud pelayanan kesehatan tetapi juga 
sebagai wujud ibadah untuk memaknai hidup di hadapan Tuhan. Penelitian ini 
bertujuan untuk mengetahui ada tidaknya hubungan antara kecerdasan emosi dan 
kecerdasan spiritual dengan perilaku prososial, hubungan antara kecerdasan emosi 
dengan perilaku prososial, hubungan antara kecerdasan spiritual dengan perilaku 
prososial. 
Populasi penelitian ini adalah perawat di Rumah Sakit Islam Klaten dengan 
masa kerja minimal 1 tahun. Subjek penelitian yang digunakan sebanyak 85 
perawat dan ditentukan dengan purposive quote sampling. Metode analisis data 
yang digunakan adalah teknik analisis regresi linier berganda dengan bantuan 
komputer seri program statistik SPSS for MS Windows release versi 12.0.  
Berdasarkan analisis data diperoleh F hitung sebesar 18.061 dengan p < 
0,05. Hasil tersebut menunjukkan ada hubungan yang positif dan signifikan antara 
kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual dengan perilaku prososial pada 
perawat. Hasil rx1y sebesar 0,605 dengan p < 0,05 berarti ada hubungan yang 
sangat signifikan antara kecerdasan emosi dengan perilaku prososial.  Hasil rx2y 
sebesar 0,541 dengan  p < 0,05 berarti ada hubungan yang sangat signifikan antara 
kecerdasan spiritual dengan perilaku prososial. Adapun sumbangan efektif yang 
diberikan variabel kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual terhadap perilaku 
prososial ditunjukkan dengan R= 0,388 atau 38,8 %. Hal ini berarti masih terdapat 
61,2 % faktor lain yang mempengaruhi perilaku prososial pada perawat. Subjek 
dalam penelitian ini pada umumnya memiliki kecerdasan emosi yang tergolong 
sedang ditunjukkan prosentase sebesar 78 %, kecerdasan spiritual yang tergolong 
tinggi ditunjukkan prosentase sebesar 68 % dan perilaku prososial yang tergolong 
tinggi dengan prosentase sebesar 57 %. 
 








A. Latar Belakang Masalah 
Kesehatan merupakan kebutuhan primer yang sangat berharga dan patut 
dijaga bagi semua orang. Suatu ketika jika individu sakit, keinginan untuk 
memperoleh perawatan serta pelayanan yang baik didambakannya tanpa peduli 
dengan biaya yang akan dikeluarkan. Pelayanan kesehatan yang diharapkan 
tentunya tidak hanya pada pelayanan pengobatan fisik tetapi juga pada pelayanan 
psikis. Peningkatan kesadaran akan pentingnya pelayanan kesehatan secara 
menyeluruh pada setiap orang ini tentunya harus didukung dengan fasilitas yang 
memadai serta pengembangan sumber daya manusia dalam institusi yang 
bergerak di bidang kesehatan. Rumah sakit merupakan institusi bidang kesehatan 
yang bersifat sosial selain juga komersiil. Sumber daya manusia yang ada di 
rumah sakit perlu sekali mendapatkan perhatian khusus. Salah satunya adalah 
perawat yang mempunyai peluang lebih lama untuk berhubungan dengan pasien 
dan melayaninya. Jam kerja pada rumah sakit pada umumnya adalah 24 jam, 
walaupun terdapat shift kerja. Hal tersebut tetap menjadikan perawat sebagai 
orang yang paling dekat dengan pasien, mereka harus siap melayani setiap pasien 
yang ada (Citra, 2009). 
Keperawatan adalah model pelayanan profesional dalam memenuhi 
kebutuhan dasar yang diberikan kepada individu baik dalam kondisi sehat maupun 






kesehatan optimal. Bentuk pemenuhan kebutuhan dasar dapat berupa 
meningkatkan kemampuan yang ada pada individu, mencegah, memperbaiki dan 
melakukan rehabilitasi dari suatu keadaan yang dipersepsikan sakit oleh individu 
(Nursalam, 2003). 
Tugas perawat menurut Klasifikasi Jabatan Indonesia (1982) adalah 
memberikan pelayanan perawatan secara sederhana kepada pasien di bawah 
petunjuk dokter, memberi layanan perawatan dan nasehat di rumah sakit, klinik 
dan tempat lain yang berhubungan dengan perawatan orang sakit, memberikan 
pelayanan keperawatan profesional khusus di suatu lembaga kesehatan atau 
tempat lain, melakukan pekerjaan keperawatan, namun mengkhususkan diri dalam 
suatu cabang keperawatan tertentu seperti perawat obstetrik, ortopedik, pediatrik 
atau psikiatrik. Pelayanan keperawatan dilakukan dalam upaya meningkatkan 
derajat kesehatan, mencegah penyakit, penyembuhan, pemulihan serta 
pemeliharaan kesehatan dengan penekanan pada upaya pelayanan kesehatan 
utama untuk memungkinkan setiap penduduk mencapai kemampuan hidup sehat 
dan produktif yang dilakukan sesuai dengan wewenang, tanggung jawab dan etika 
profesi keperawatan. Pelayanan keperawatan menjadi salah satu tolok ukur 
pelayanan kesehatan  di rumah sakit, karena perawatlah yang melakukan tugas 
perawatan terhadap pasien secara langsung. 
Sangat disayangkan bahwa pelayanan salah satu rumah sakit di Indonesia 
saat ini masih belum memenuhi harapan. Sebagaimana dikutip dalam Wawan 
(2007), pada tulisan itu dipaparkan sikap tidak menyenangkan yang ditunjukkan 






melayani pasien dengan baik, justru melakukan tindakan yang menyakiti dan 
tidak mempedulikan pasiennya. Salah seorang pasien yang enggan menyebutkan 
identitasnya, pada kamis (28/06/07) siang mengutarakan, selama tiga hari 
menginap di RSU Mataram, mereka  sering mendapatkan perlakuan yang sinis 
dan cuek dari oknum perawat. Apalagi, jika meminta bantuan yang tidak dapat 
dilakukannya, maka oknum tersebut memperlihatkan wajah sinisnya dan 
terkadang tidak mempedulikan pasien. Berdasarkan hasil wawancara peneliti 
kepada pasien maupun keluarga pasien yang pernah dirawat di RS, mereka sering 
mengeluhkan tentang pelayanan para perawat yang bekerja di RS seperti kurang 
profesionalnya perawat dalam menangani pasien. Sebagai contoh, keluarga pasien 
melihat perawat mengganti selang infus dengan kasar. Keluarga pasien merasa 
kurang terima terhadap perlakuan atau penanganan perawat tersebut. Hal ini 
sangat bertentangan dengan tugas pokok seorang perawat yaitu merawat pasien 
guna mempercepat proses penyembuhan (Andarika, 2004) 
Perawat dalam memberikan pelayanan keperawatan kepada pasien-
pasiennya tidak terlepas dari tindakan menolong atau dikenal dengan perilaku 
prososial. Perilaku prososial biasanya dilakukan untuk memberi manfaat kepada 
orang lain, daripada kepada diri sendiri. Secara umum perilaku prososial 
merupakan perilaku yang bertujuan memberi keuntungan pada penerima bantuan 
tanpa adanya kompensasi imbal balik yang jelas atas perilakunya tersebut. Hal 
serupa diungkap oleh Baron dan Byrne (1994) yang menyatakan bahwa perilaku 
prososial dimengerti sebagai perilaku yang menguntungkan bagi penerima tetapi 






diperlukan oleh perawat karena bidang pekerjaannya adalah kemanusiaan, yaitu 
menolong pasien yang mengalami masalah kesehatan. Pemulihan kondisi 
kesehatan pasien yang dilakukan perawat tidak hanya secara fisik saja, namun 
juga psikis dengan cara membangun empati dengan pasien, menjaga privasi 
pasien, dan bekerjasama dengan atasan maupun teman sejawatnya dalam 
menangani pasien 
Seseorang yang mempunyai pengalaman-pengalaman baik atau 
menyenangkan dalam memberikan pertolongan akan menyebabkan orang kembali 
melakukan perilaku prososial dan pengalaman yang pahit membuat orang akan 
cenderung menghindari perilaku prososial. Orang yang dalam suasana hati 
menggembirakan akan lebih suka menolong, sebaliknya orang dalam suasana hati 
sedih, orang akan cenderung menghindarkan diri dalam memberi pertolongan. 
Proses ini biasanya sering terjadi dalam pengambilan keputusan seseorang untuk 
melakukan perilaku prososial atau tidak (Sears, 1991) 
Menurut Citra (2009) perawat merupakan profesi yang bersifat kemanusiaan 
yang dilandasi rasa tanggung jawab dan pengabdian. Perawat harus selalu 
berinteraksi dengan pasien kapanpun dibutuhkan dan dalam situasi apapun seperti 
di ICU, IGD, pada unit persalinan, pada ruang khusus penyakit dalam, dan lain-
lain. Situasi yang terjadi kemudian melampaui proporsi pekerjaan yang 
seharusnya sehingga sangatlah diperlukan kemampuan untuk mengelola emosi 
oleh para perawat. Pengelolaan emosi dimaksudkan agar perawat tetap dapat 
menjalankan tugasnya dengan baik sehingga dimungkinkan juga berkontribusi 






Kecerdasan emosional adalah kemampuan mengatur perasaan dengan baik, 
mampu memotivasi diri sendiri, berempati, ketika menghadapi gejolak emosi dari 
diri maupun dari orang lain atau dengan kata lain seseorang dengan kecerdasan 
emosi yang tinggi akan mempunyai pengelolaan emosi yang baik. Pada pekerjaan 
seperti perawat yang harus selalu berinteraksi langsung dengan pasien, diperlukan 
kemampuan mengenali emosi, kemampuan mengelola emosi, kemampuan 
memotivasi diri sendiri, kemampuan mengenali emosi orang lain dan kemampuan 
membina hubungan dengan orang lain, sehingga akan terjalin hubungan saling 
percaya dan saling membantu antara perawat dengan pasien, perawat dengan 
keluarga, perawat dengan dokter, perawat dengan tim kesehatan yang lainnya. 
Kemampuan tersebut, menurut Goleman (2000) merupakan aspek kecerdasan 
emosi.   
Arbadiati (2007) mengatakan bahwa individu yang memiliki kecerdasan 
emosi memiliki kemampuan dalam merasakan emosi, mengelola dan 
memanfaatkan emosi secara tepat sehingga memberikan kemudahan dalam 
menjalani kehidupan sebagai makhluk sosial. Masalah yang dihadapi seseorang, 
termasuk yang dihadapi seorang perawat, biasanya disertai oleh emosi-emosi 
negatif. Perawat yang secara emosional cerdas akan cepat mendapatkan insight 
mengenai emosi yang dialaminya dan dengan segera dapat mengelola emosi yang 
muncul. Keberhasilan mengelola emosi ini akan membuat perawat yang 







Perawat dalam pekerjaan sehari-hari hampir selalu melibatkan perasaan dan 
emosi, sehingga setiap memberikan perawatan kepada pasien dituntut untuk 
memiliki kecerdasan emosi yang tinggi. Seorang perawat yang tidak mempunyai 
kecerdasan emosi yang tinggi dapat ditandai dengan hal-hal berikut yaitu 
mempunyai emosi yang tinggi, cepat bertindak berdasarkan emosinya, dan tidak 
sensitif dengan perasaan dan kondisi orang lain. Pada pelayanan keperawatan 
sangat diperlukan sosok perawat yang memiliki kecerdasan emosi yang tinggi. 
Kecerdasan emosi yang tinggi diperlukan dalam pekerjaan keperawatan dimana 
pekerjaan sangat memerlukan keahlian dan keterampilan untuk memenuhi 
kebutuhan pasien yang mencakup kebutuhan  biologis, psikologis, sosiologis dan 
spiritual pasien sehingga untuk dapat terpenuhinya pelayanan yang komprehensip 
diperlukan kemampuan mengelola emosi dengan baik. Diharapkan perawat yang 
mempunyai kemampuan mengelola emosi secara baik akan meningkatkan kualitas 
pelayanan keperawatan  sehingga mendorong pula meningkatnya perilaku 
prososial perawat terhadap pasien.  
Faktor yang menjadi pendorong munculnya perilaku prososial pada perawat 
bisa dilihat dari sisi yang lain. Menurut Staub (Dayakisni, 2003) bahwa salah satu 
faktor yang mempengaruhi perilaku prososial adalah personal values atau nilai-
nilai yang diinternalisasi oleh individu selama mengalami sosialisasi. Emmons 
(dalam Rakhmat, 2007) menyatakan bahwa spiritualitas adalah jalan untuk 
menjadi dan mengalami kesadaran spiritual yang diperoleh melalui kesadaran 
dimensi transendental yang ditandai oleh nilai-nilai  yang  mampu  diidentifikasi 






Setiap orang, termasuk para perawat akan menginternalisasikan nilai-nilai 
spiritual ketika melakukan perilaku prososial. 
Menurut Jacobi (2004) ada hubungan antara spiritualitas dengan 
meningkatnya perilaku prososial. Individu yang memiliki spiritualitas tinggi 
merasa diri mereka mempunyai keterampilan sosial yang lebih baik yang 
berkontribusi pada perilaku prososial. Selain itu spiritualitas dapat berfungsi 
sebagai faktor pelindung seseorang untuk melakukan perilaku antisosial dan 
membuat individu condong ke perilaku prososial.  Kemampuan untuk bertingkah 
laku yang baik, seperti menunjukkan rasa belas kasihan, mengungkapkan rasa 
terima kasih, menunjukkan rasa malu, menunjukkan kasih sayang, dan 
menunjukkan rasa rela berkorban atas nama kasih merupakan salah satu 
komponen dalam kecerdasan spiritual (Emmons, 2000). Kecerdasan spiritual 
sangat penting bagi perawat untuk menumbuhkan perilaku prososial kepada 
pasien serta membentengi diri dari sikap antisosial sebagai contoh sikap acuh tak 
acuh kepada pasien. 
Kecerdasan spiritual menurut Zohar (2001) adalah kecerdasan yang 
bertumpu pada bagian dalam diri kita yang berhubungan dengan  kearifan  diluar  
ego  atau  jiwa  sadar.  Kecerdasan spiritual menjadikan manusia yang benar-
benar utuh secara intelektual, emosional dan spiritual. Kecerdasan spiritual adalah 
kecerdasan jiwa. Ia  adalah kecerdasan yang dapat membantu manusia 
menyembuhkan dan membangun diri manusia secara utuh. Pandangan lain juga 
dikemukakan oleh Muhammad Zuhri (dalam Zohar, 2001),  bahwa kecerdasan 






Tuhan. Asumsinya adalah jika hubungan seseorang dengan Tuhannya baik maka 
bisa dipastikan hubungan dengan sesama manusia akan baik pula.  
 Zohar & Marshall (2007) juga menyatakan bahwa kecerdasan spiritual 
memberikan kemampuan kita membedakan, memungkinkan kita untuk 
memberikan batasan serta mampu memberikan kita rasa moral. Hal ini berkaitan 
dengan aspek moral, sehingga terkait dengan kecerdasan spiritual yang dimiliki 
oleh seseorang. Perawat dengan kecerdasan spiritual yang tinggi, diharapkan 
mempunyai rasa moral yang baik dan mampu membedakan antara perbuatan 
buruk dan yang baik serta bagaimana dia harus bersikap terhadap sesamanya 
sesuai nilai moral yang dimilikinya .  
Kecerdasan spiritual adalah kecerdasan untuk menghadapi dan memecahkan 
persoalan makna dan nilai yaitu kecerdasan untuk menempatkan perilaku dan 
hidup kita dalam konteks dan makna yang lebih luas dan kaya, kecerdasan untuk 
menilai bahwa tindakan atau jalan hidup seseorang lebih bermakna dibandingkan 
dengan yang lain (Zohar & Marshall, 2007). Mujib dan Mudzakir (2001) 
menyatakan kecerdasan spiritual lebih merupakan konsep yang berhubungan 
bagaimana seseorang cerdas dalam mengelola dan mendayagunakan makna-
makna, nilai-nilai, dan kualitas-kualitas kehidupan spiritualnya, kehidupan 
spiritual disini meliputi hasrat untuk hidup bermakna yang memotivasi kehidupan 
manusia untuk senantiasa mencari makna hidup dan mendambakan hidup 
bermakna . 
Sukidi (dalam Murdiwiyono, 2004) menyatakan bahwa kecerdasan spiritual 






toleransi, terbuka penuh cinta, dan kasih sayang kepada sesama. Dengan kata lain, 
kecerdasan spiritual yang ada dalam diri para perawat mampu mengarahkan 
dirinya untuk bersikap prososial yaitu menumbuhkan kecintaan dan kasih sayang 
terhadap sesama dengan sepenuhnya menyadari bahwa kita sama-sama manusia 
ciptaan Tuhan.  
Kecerdasan spiritual menuntun manusia untuk memaknai kebahagiaan 
melalui perilaku prososial. Bahagia  sebagai  sebuah  perasaan subyektif lebih 
banyak ditentukan dengan rasa bermakna. Rasa bermakna bagi manusia lain, bagi 
alam, dan  terutama bagi kekuatan besar yang disadari manusia yaitu Tuhan. 
Manusia mencari makna,  inilah penjelasan mengapa dalam kondisi penuh 
tekanan dan banyak cobaan sebagian manusia masih tetap dapat tersenyum. 
Kebahagiaan tercipta dari rasa bermakna, dan ini tidak identik dengan mencapai 
cita-cita. Kecerdasan  spiritual  ini  adalah  kecerdasan  manusia dalam memberi 
makna.  
Perawat yang memiliki  taraf kecerdasan spiritual  tinggi mampu menjadi  
lebih bahagia dan menjalani hidup dibandingkan mereka yang  taraf kecerdasan 
spiritualnya rendah. Kecerdasan spiritual mampu menuntun manusia untuk 
menemukan makna pada kondisi yang sangat buruk dan tidak diharapkan. 
Pencarian makna bagi perawat seharusnya mampu mengaitkan  pemberian  
pelayanan  keperawatan  atas  dasar  ibadah  pada  Tuhan  dan pertolongan bagi 
manusia yang membutuhkan. Manusia dapat merasa memiliki makna dari 
berbagai hal, agama (religi) mengarahkan  manusia  untuk  mencari  makna  






kata lain perawat telah menunjukkan perilaku prososial terhadap pasien sebagai 
wujud tanggung jawab spiritual terhadap Tuhan. 
Berdasarkan latar belakang diatas maka dapat disimpulkan bahwa peran 
perawat di Rumah Sakit sangat identik dengan tindakan menolong atau lebih 
dikenal dengan perilaku prososial. Terdapat beberapa hal yang dimungkinkan 
sangat berperan dalam perilaku prososial perawat yaitu kecerdasan emosi dan 
kecerdasan spiritual. Kecerdasan emosi yang memadai membantu perawat untuk 
mengelola emosi diri sendiri hingga mengenali dan memahami emosi orang lain. 
Selanjutnya perawat mampu memberikan reaksi-reaksi yang tepat dan sesuai 
untuk membantu pasien. Disisi lain kecerdasan spiritual yang memadai bagi 
perawat akan membantu mengarahkan dirinya untuk menghayati peran dalam 
membantu pasien, tidak hanya sebagai wujud pelayanan kesehatan tetapi juga 
sebagai wujud ibadah untuk memaknai hidup di hadapan Tuhannya. Berdasarkan 
latar belakang diatas peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul 
”Hubungan Kecerdasan Emosi dan Kecerdasan Spiritual dengan Perilaku 
Prososial pada Perawat di Rumah Sakit Islam Klaten”. 
 
B. Rumusan Masalah 
Berdasarkan uraian diatas timbul suatu pertanyaan penelitian yaitu ”Apakah 
terdapat hubungan antara kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual dengan 








C. Tujuan Penelitian 
Sesuai dengan latar belakang masalah yang diuraikan diatas, maka tujuan 
yang ingin dicapai dalam penelitian ini adalah untuk mengetahui : 
1. Ada tidaknya hubungan antara kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual 
dengan perilaku prososial perawat di Rumah Sakit Islam Klaten . 
2. Ada tidaknya hubungan antara kecerdasan emosi dengan perilaku 
prososial perawat di Rumah Sakit Islam Klaten . 
3. Ada tidaknya hubungan antara kecerdasan spiritual dengan perilaku 
prososial perawat di Rumah Sakit Islam Klaten . 
 
D. Manfaat Penelitian 
Berdasarkan hasil dari penelitian ini diharapkan mampu bermanfaat baik 
secara teoritis maupun praktis. Adapun manfaat dari penelitian ini adalah: 
1. Manfaat teoritis 
a. Manfaat teoritis dari penelitian ini adalah dapat dijelaskannya hubungan 
antara variabel kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual dengan perilaku 
prososial pada perawat.  
b. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah sumbangan informasi 
bagi bidang ilmu psikologi terutama psikologi sosial dan pendidikan 
2. Manfaat praktis 
Hasil dari penelitian ini bisa diaplikasikan dan dimanfaatkan dalam 






a. Bagi perawat, hasil penelitian membantu memahami 
tentang pentingnya kecerdasan emosi serta kecerdasan spiritual dalam 
meningkatkan perilaku prososial perawat. Upaya-upaya pengembangan 
kemampuan kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual dapat dilaksanakan 
dengan bekerjasama dengan pihak-pihak yang terkait seperti Rumah Sakit 
maupun keluarga pasien sendiri. 
b. Bagi pengelola rumah sakit, penelitian ini diharapkan 
mampu memberikan sumbangan-sumbangan sebagai upaya pembekalan 
serta pembinaan bagi para perawat tentang pentingnya kecerdasan emosi 
dan kecerdasan spiritual dalam mendorong munculnya perilaku prososial 
pada perawat.   
c. Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai acuan 










A. Perilaku Prososial 
1. Pengertian Perilaku Prososial 
Perilaku merupakan komponen konatif sikap dan komponen konatif  
berhubungan dengan komponen afektif  sikap. Perilaku berhubungan dengan 
keyakinan seseorang seseorang terhadap sesuatu obyek atau perilaku. Keyakinan 
terhadap obyek membentuk sikap positif sehingga akan membentuk perilaku, jika 
situasi memungkinkan atau sesuai dengan keyakinan normatif dan norma 
subyektif. Menurut Sarwono (1992) perilaku adalah orientasi yang dipelajari 
terhadap objek predisposisi, secara sederhana perilaku merupakan segala sesuatu 
yang dilakukan seseorang kepada orang lain. 
Baron & Byrne (2005) mengatakan bahwa perilaku prososial adalah suatu 
tindakan menolong yang menguntungkan orang lain tanpa harus menyediakan 
suatu keuntungan langsung pada orang yang melakukan tindakan tersebut, dan 
mungkin bahkan melibatkan suatu resiko bagi orang yang menolong. Staub 
(Dayakisni & Hudaniah, 2003) mengatakan bahwa perilaku prososial dapat 
dimengerti sebagai perilaku yang menguntungkan penerima, tetapi tidak memiliki 
keuntungan yang jelas bagi pelakunya. Hal senada juga diungkapkan Sears (1991) 
yang menyatakan bahwa perilaku prososial meliputi segala bentuk tindakan yang 
dilakukan atau direncanakan untuk menolong orang lain, tanpa mempedulikan 






Wrightman dan Deaux (1993) menyatakan bahwa perilaku prososial 
merupakan perilaku yang mempunyai konsekuensi sosial yang positif, yaitu 
perilaku yang dapat memberikan kesejahteraan bagi orang lain, baik fisik maupun 
psikis. Pendapat tersebut sesuai dengan apa yang dikatakan oleh Mussen dkk 
(Cholidah dkk, 1996) bahwa perilaku prososial adalah perilaku seseorang yang 
ditujukan pada orang lain dan memberikan keuntungan fisik maupun psikologis 
bagi yang dikenakan tindakan tersebut. 
Gerungan (1991) menyatakan bahwa perilaku prososial mencakup perilaku 
yang menguntungkan orang lain yang mempunyai konsekuensi sosial yang positif 
sehingga akan menambah kebaikan fisik maupun psikis. Perilaku prososial 
merupakan tindakan yang menguntungkan orang lain. Kartini (dalam Anwar, 
2005) mengungkapkan tingkah laku prososial berarti perilaku sosial yang 
menguntungkan orang lain, yang di dalamnya tercakup unsur kebersamaan, 
kerjasama kooperatif dan altruisme. Perilaku prososial meliputi segala bentuk 
tindakan yang dilakukan atau direncanakan untuk menolong orang lain, tanpa 
mempedulikan motif-motif si penolong.  
William (dalam Dayakisni, 2003) membatasi perilaku prososial sebagai 
perilaku yang memiliki kecenderungan untuk mengubah keadaan fisik atau 
psikologis penerima bantuan dari kurang baik menjadi lebih baik, dalam arti 
secara material maupun psikologis. Tujuan dari perilaku prososial ada dua arah 
yaitu untuk diri sendiri dan orang lain. Tujuan untuk diri sendiri lebih ditekankan 
untuk memperoleh penghargaan seperti perasaan bahagia dapat menolong orang 






tindakan adalah untuk memenuhi kebutuhan atau hasrat orang yang bersangkutan 
atau yang ditolong. 
Berdasarkan uraian diatas maka peneliti dapat menyimpulkan bahwa 
perilaku prososial merupakan suatu tindakan yang bertujuan untuk menolong 
orang lain dalam bentuk fisik maupun psikis, yang memberikan manfaat yang 
positif bagi orang yang dikenai tindakan itu tanpa mempedulikan motif si 
penolong atau dengan kata lain tidak memiliki keuntungan yang jelas bagi si 
penolong, tindakan itu dilakukan sesuai norma masyarakat yang berlaku serta 
bersifat nyata dan dapat diamati. 
 
2. Aspek-aspek  Perilaku Prososial  
 Menurut Staub (1979) aspek-aspek yang terkandung dalam perilaku 
prososial adalah menolong (helping), berbagi perasaan (sharing), menyumbang 
(donating), peduli atau mempertimbangkan kesejahteraan orang lain (caring) dan 
kerjasama (cooperating). 
Mussen, dkk (dalam Cholidah, 1996) menyatakan bahwa perilaku prososial 
mencakup tindakan-tindakan: 
a. Kerjasama, yaitu dapat melakukan kegiatan bersama orang lain termasuk 
diskusi dan mempertimbangkan pendapat orang lain guna mencapai tujuan 
bersama. 
b.  Membagi perasaan, yaitu memberi kesempatan dan perhatian kepada orang 






c. Menolong, yaitu membantu meringankan beban orang lain dengan melakukan 
kegiatan fisik bagi orang yang ditolong. 
d. Kejujuran, yaitu tidak berlaku curang dan mengakui perasaan. 
e. Mempertimbangkan kesejahteraan orang lain, yaitu memberi sarana bagi 
orang lain untuk mendapatkan kemudahan dalam segala urusan, punya 
kepedulian terhadap orang lain dengan mengindahkan dan menghiraukan 
masalah orang lain. 
f. Berderma, yaitu memberi sesuatu kepada orang lain. 
Berdasarkan uraian di atas maka dapat diketahui bahwa aspek-aspek dalam 
perilaku prososial meliputi kerjasama, menolong, kejujuran, berbagi perasaan, 
menyumbang/berderma, dan mempertimbangkan kesejahteraan orang lain. 
 
3. Faktor-faktor yang mempengaruhi perilaku prososial  
Setiap perilaku yang muncul selalu ada yang melatarbelakanginya. Hal ini 
berlaku juga bila seseorang melakukan perilaku prososial. Menurut Staub (dalam 
Dayakisni dan Hudaniah, 2003) faktor yang mendasari seseorang untuk bertindak 
prososial adalah adanya nilai-nilai dan norma yang diinternalisasi oleh individu 
selama mengalami sosialisasi dan sebagian nilai-nilai serta norma tersebut 
berkaitan dengan tindakan prososial, seperti berkewajiban dalam menegakkan 
kebenaran dan keadilan serta adanya norma timbal balik. Nilai dan norma tersebut 
diperoleh individu melalui ajaran agama dan juga lingkungan sosial. faktor-faktor 







a. Faktor personal, meliputi: 
1. Self-gain yaitu keinginan untuk memperoleh penghargaan dan 
menghindari kritik 
2. Personal value dan norm yaitu nilai-nilai dan norma-norma sosial yang 
diinternalisasi oleh individu selama mengalami sosialisasi. Perilaku ini 
merupakan refleksi dari perkembangan moral dan sosial yang paling 
banyak dipengaruhi oleh nilai budaya.  
3. Empati yaitu kemampuan seseorang untuk ikut merasakan perasaan atau 
pengalaman orang lain. Kemampuan empati erat hubungannya dengan 
pengambilan peran. Pengungkapan empati ini dapat dilakukan secara 
verbal maupun non verbal 
b. Faktor situasional, meliputi: 
1. Hubungan interpersonal, semakin jelas dan dekat hubungan antar 
penolong dengan yang ditolong semakin cepat dan semakin mendalam 
seseorang akan melakukan pertolongan. 
2. Pengalaman dalam pemberian pertolongan dan suasana hati. Pengalaman 
positif yang sama, akan menyebabkan orang kembali melakukan perilaku 
prososial, sebab dengan pengalaman yang pahit orang akan menghindari 
perilaku prososial. Orang yang dalam suasana hati menggembirakan, akan 
lebih suka menolong. Sebaliknya orang dalam suasana hati yang sedih 
akan cenderung menghindari memberikan pertolongan. Hal ini sesuai 
dengan adanya penguatan (reinforcement). Apabila orang yang dapat 






melakukan tindakan itu lagi di saat yang lain. Sedangkan orang yang 
mendapat respon negatif pada saat melakukan tindakan prososial 
cenderung menghindari tindakan itu disaat yang lain. 
3. Sifat stimulus. Semakin jelas stimulus akan meningkatkan kesiapan untuk 
bereaksi. Sebaliknya semakin tidak jelas stimulus akan sedikit terjadi 
perilaku prososial. 
4. Derajat kebutuhan yang ditolong. Semakin besar kebutuhan yang ditolong 
semakin besar pula kemungkinan untuk mendapatkan pertolongan. 
5. Tanggung jawab, kekaburan tanggung jawab akan menyebabkan orang 
tidak memberikan suatu pertolongan karena masing-masing pribadi itu 
mempunyai tanggung jawab untuk mengambil tindakan. 
6. Biaya yang harus dikeluarkan. Semakin besar biaya yang dikeluarkan 
untuk menolong, maka semakin kecil kemungkinan orang akan melakukan 
perilaku prososial, apabila dengan penguatan yang rendah. Sebaliknya bila 
biaya rendah penguatan kuat, orang akan lebih siap menolong. 
7. Norma timbal balik. Seseorang akan berusaha untuk memberikan 
pertolongan kembali kepada orang yang pernah memberinya pertolongan. 
Disini muncul dorongan untuk membalas jasa atau hubungan timbal balik 
sebagai wujud tanggung jawab moral. 
8. karakter kepribadian. Seseorang yang mempunyai kecenderungan untuk 
melakukan perilaku prososial biasanya memiliki karakteristik kepribadian, 






lain, tanggung jawab yang tinggi, memiliki kontrol diri yang baik dan 
tingkat moral yang seimbang. 
Menurut Baron & Byrne (2005) faktor-faktor yang mempengaruhi seseorang 
untuk mengambil keputusan melakukan perilaku prososial terhadap orang lain 
oleh bystander  yaitu seseorang yang berada ditempat kejadian, antara lain: 
a. Menyadari adanya situasi darurat. Situasi darurat tidak dapat terjadi 
menurut jadwal, jadi tidak ada cara untuk mengantisipasi kapan, dimana 
masalah yang tidak diharapkan akan terjadi. Darley dan Batson (dalam Citra, 
2008) menyatakan bahwa ketika seseorang dipenuhi rasa kekhawatiran-
kekhawatiran pribadi, maka tingkah laku prososial cenderung tidak akan 
terjadi. Ketika bystander terlalu sibuk atas segala permasalahan pribadinya, 
maka bystander tersebut akan cenderung menjadi acuh tak acuh atau tidak 
dapat menyadari situasi darurat yang sedang terjadi di sekitarnya sehingga 
perilaku prososial tidak akan terjadi. 
b. Menginterpretasikan keadaan sebagai situasi darurat. Meskipun bystander 
memperhatikan apa yang terjadi di sekitarnya, namun bystander hanya 
memiliki informasi yang tidak lengkap dan terbatas mengenai apa yang kira-
kira sedang dilakukan seseorang. Menurut Macrae & Milne (dalam Citra, 
2008), biasanya bystander akan lebih baik mengasumsikan informasi 
mengenai yang sedang terjadi dengan penjelasan yang bersifat rutin dan 
sehari-hari daripada yang sifatnya tidak biasa atau aneh. Dengan adanya 
ketidaklengkapan dalam memiliki informasi yang jelas, kecenderungan 






dapat berbuat apa pun adalah sesuatu yang disebut sebagai pengabaian 
majemuk, dimana tidak ada orang yang tahu dengan jelas apa yang sedang 
terjadi, masing-masing tergantung pada yang lain untuk memberi petunjuk. 
c. Mengasumsikan bahwa adalah tanggung jawabnya untuk menolong.  
Ketika bystander memberi perhatian kepada beberapa kejadian eksternal dan 
menginterpretasikannya sebagai suatu situasi darurat, tingkah laku prososial 
akan dilakukan hanya jika bystander tersebut mengambil tanggung jawab 
untuk menolong. Pada banyak keadaan, tanggung jawab memiliki kejelasan 
pada posisinya. Misalnya perawat adalah mereka yang harus melakukan 
pelayanan terhadap para pasien. 
d. Mengetahui apa yang harus dilakukan. Bystander yang sedang berada pada 
situasi darurat, harus mempertimbangkan apakah ia tahu tentang cara 
menolong orang yang berada pada situasi darurat tersebut. Pada umumnya 
sebagian situasi darurat mudah ditangani. Jika seorang bystander memiliki 
pengetahuan, pengalaman, atau kecakapan yang dibutuhkan, maka ia 
cenderung merasa bertanggung jawab dan akan memberikan bantuannya 
dengan atau tanpa kehadiran bystander lain. 
e. Mengambil keputusan terakhir untuk menolong. Meskipun seorang 
bystander telah melewati keempat langkah sebelumnya dengan jawaban “iya”, 
perilaku menolong mungkin saja tidak akan terjadi kecuali mereka membuat 
keputusan akhir untuk bertindak. Pertolongan pada tahap akhir ini dapat 
dihambat oleh rasa takut terhadap adanya konsekuensi negatif yang potensial. 






potensialnya dinilai terlalu tinggi, kecuali jika orang memiliki motivasi yang 
luar biasa besar untuk membantu.  
Selain itu, masih terdapat beberapa faktor tambahan sebagai pengaruh 
pribadi dalam munculnya perilaku prososial, yaitu: 
a. Menolong orang yang disukai. Segala hal faktor yang dapat meningkatkan 
ketertarikan bystander kepada korban akan meningkatkan kemungkinan 
terjadinya respon prososial apabila individu tersebut membutuhkan 
pertolongan. 
b. Atribusi menyangkut tanggung jawab korban. Pertolongan tidak diberikan 
secara otomatis ketika seorang bystander mengasumsikan bahwa kejadian 
tersebut akibat kesalahan korban sendiri, terutama jika penolong yang 
potensial cenderung mengasumsikan bahwa kebanyakan kesialan dapat 
dikontrol. Jika demikian, masalah dipersepsikan sebagai kesalahan korban. 
c. Model-model prososial: kekuatan dari contoh positif. Dalam situasi darurat, 
kita mengindikasikan bahwa keberadaan bystander lainnya yang tidak 
berespons dapat menghambat tingkah laku menolong. Hal yang juga sama 
benarnya adalah bahwa keberadaan bystander yang menolong memberi model 
sosial yang kuat dan hasilnya adalah suatu peningkatan dalam tingkah laku 
menolong di antara bystander lainnya. Disamping model prososial di dalam 
dunia nyata, model-model yang menolong dalam media juga berkontribusi 
pada pembentukan norma sosial yang mendukung tingkah laku prososial.  
Menurut Sears (1991) Faktor-faktor yang lebih spesifik yang mempengaruhi 






a. Karakteristik situasi  
Orang yang paling altruis sekalipun cenderung tidak memberikan bantuan 
dalam situasi tertentu. Penelitian yang telah dilakukan membuktikan makna 
penting beberapa faktor situasional, yang meliputi kehadiran orang lain, sifat 
lingkungan, fisik, dan tekanan keterbatasan waktu. 
1. Kehadiran orang lain 
Kehadiran penonton yang begitu banyak menjadi alasan untuk tidak 
menolong karena menduga sudah ada orang lain yang pasti akan 
menolong. 
2. Kondisi lingkungan 
Keadaan fisik atau efek cuaca juga mempengaruhi kesediaan untuk 
membantu atau menolong. Selain itu juga ada faktor kebisingan yang 
dapat menurunkan daya tanggap seseorang terhadap semua kejadian di 
lingkungannya 
3. Tekanan waktu 
Kadang-kadang kita berada dalam situasi atau keadaan tergesa-gesa untuk 
memutuskan menolong atau tidak. 
b. Karakteristik penolong 
Ada perbedaan individual yang menyebabkan beberapa orang tetap 
memberikan bantuan meskipun terhambat faktor situasional dan yang lain 








1. Faktor kepribadian 
Ciri kepribadian tertentu mendorong orang untuk memberikan pertolongan 
dalam beberapa jenis situasi dan tidak dalam situasi yang lain. 
2. Suasana hati 
Seseorang lebih terdorong untuk memberikan bantuan bila mereka berada 
dalam situasi hati yang baik 
3. Distress dan rasa simpatik 
Distress diri adalah reaksi pribadi kita terhadap penderitaan orang lain  
seperti perasaan terkejut, takut, cemas dan lain-lain yang dialami. 
Sebaliknya yang dimaksud rasa empatik adalah perasaan simpati dan 
perhatian pada orang lain, khususnya untuk berbagi pengalaman atau 
secara tidak langsung merasakan penderitaan orang lain. Perbedaan 
utamanya adalah distress berfokus pada diri sendiri sedangkan rasa 
empatik terfokus pada korban. 
c. Karakteristik orang yang membutuhkan pertolongan 
1. Menolong orang yang disukai 
Rasa suka awal terhadap orang lain dipengaruhi beberapa faktor seperti 
daya tarik fisik dan kesamaan 
2. Menolong orang yang pantas ditolong 
Berdasarkan uraian di atas maka dapat disimpulkan bahwa faktor-faktor 
yang mempengaruhi  perilaku prososial yang pertama adalah faktor personal yang 
meliputi self-gain, personal value dan norm serta empati. Sedangkan factor yang 






pengalaman dalam pemberian pertolongan dan suasana hati, sifat stimulus, derajat 
kebutuhan yang ditolong, tanggung jawab, biaya yang harus dikeluarkan dan 
norma timbal balik. 
 
4. Bentuk-bentuk Perilaku Prososial  
Berdasarkan frekuensi pemberian bantuan, Amato (dalam Danny, 2006) 
membagi bentuk perilaku prososial yang diberikan setiap harinya ke dalam 3 
(tiga) bentuk mendasar yaitu formal planned helping, informal planned helping, 
dan spontaneous or unplanned helping. Menolong yang direncanakan (planned 
helping) berarti bahwa orang akan berpikir lebih jauh terhadap pertolongan yang 
dia berikan kepada orang lain. Sedangkan menolong secara spontan (spontaneous 
helping) adalah bantuan yang diberikan secara seketika. Menolong secara formal 
(formal helping) adalah bentuk pertolongan yang diberikan kepada sebuah 
organisasi formal, sementara menolong secara informal (informal helping) berarti 
pertolongan yang dberikan kepada teman, keluarga, termasuk kepada orang tak 
dikenal. 
 Brigham (dalam Dayakisni dan Hudaniah, 2003) menyatakan bahwa 
perilaku prososial mempunyai maksud untuk menyokong kesejahteraan orang 
lain. Dengan demikian kedermawanan, persahabatan, kerjasama, menolong, 
menyelamatkan dan pengorbanan merupakan bentuk-bentuk perilaku prososial. 
Menurut Wrightman dan Deaux (1993) perilaku prososial sebagai kebalikan dari 
perilaku anti sosial mempunyai bentuk seperti : Intervensi pada saat kondisi 






Berdasarkan uraian di atas maka dapat disimpulkan bahwa bentuk-bentuk 
perilaku prososial adalah formal planned helping, informal planned helping, dan 
spontaneous or unplanned helping serta kedermawanan, persahabatan, kerjasama, 
Intervensi dalam kondisi darurat, menolong, berkorban dan berbagi. 
 
B. Kecerdasan Emosi 
1. Pengertian Kecerdasan Emosi 
Pandangan lama menyatakan bahwa kecerdasan selalu dianggap sebagai 
kemampuan orang dalam aspek kognitif yang meliputi penggunaan logika, 
manipulasi angka, menarik kesimpulan dan pemahaman tentang konsep-konsep 
baru. Hal ini sering disebut kecerdasan intelektual dan kecerdasan ini 
mengarahkan seseorang untuk mencapai sukses di bidang akademis. Tetapi 
definisi keberhasilan hidup tidak hanya itu saja. Pandangan baru yang 
berkembang mengatakan bahwa ada kecerdasan lain di luar kecerdasan 
intelektual, seperti bakat, ketajaman pengamatan sosial, hubungan sosial, 
kematangan emosi, dan lain-lain yang harus juga dikembangkan. Salah satu dari 
kecerdasan  tersebut adalah kecerdasan emosi yang merupakan salah satu bagian 
penting bagi setiap individu untuk mencapai keberhasilan dalam hidup. 
Kecerdasan emosi dapat dimiliki oleh setiap individu melalui proses belajar dari 
pengalaman di sepanjang kehidupannya.  
Cooper dan Sawaf (1998) menyatakan bahwa kecerdasan emosi adalah 
kemampuan merasakan, memahami dan secara efektif menerapkan daya dan 






manusiawi. Emosi dapat timbul setiap kali individu mendapatkan rangsangan 
yang dapat mempengaruhi kondisi jiwa dan menimbulkan gejolak dari dalam. 
Emosi yang dikelola dengan baik dapat dimanfaatkan untuk mendukung 
keberhasilan dalam berbagai bidang karena pada waktu emosi muncul, individu 
memiliki energi lebih dan mampu mempengaruhi individu lain. Segala sesuatu 
yang dihasilkan emosi tersebut bila dimanfaatkan dengan benar dapat diterapkan 
sebagai sumber energi yang diperlukan untuk menyelesaikan tugas, 
mempengaruhi orang lain dan menciptakan hal-hal baru. Individu yang memiliki 
kecerdasan emosi mampu merasakan dan memahami kondisi perasaannya serta 
memanfaatkannya sebagai dasar dalam membina hubungan. Individu yang 
memiliki kecerdasan emosi mempunyai daya kepekaan terhadap emosi diri sendiri 
dan orang lain serta mampu memanfaatkannya dengan tepat.   
Goleman (2000) menyatakan bahwa kecerdasan emosi adalah kemampuan 
lebih yang dimiliki seseorang dalam memotivasi diri, ketahanan dalam 
menghadapi kegagalan, mengendalikan emosi dan menunda kepuasan, serta 
mengatur keadaan jiwa.  Kecerdasan emosi dapat menempatkan emosi seseorang 
pada porsi yang tepat, memilah kepuasan dan mengatur suasana hati. Koordinasi 
suasana hati adalah inti dari hubungan  sosial yang baik. Apabila seseorang pandai 
menyesuaikan diri dengan suasana hati individu yang lain atau dapat berempati, 
orang tersebut akan memiliki tingkat emosionalitas yang baik dan akan lebih 
mudah menyesuaikan diri dalam pergaulan sosial serta lingkungannya. 
Daniel Goleman (2000) menjelaskan bahwa kecerdasan emosi merujuk 






kemampuan memotivasi diri sendiri dan kemampuan mengelola emosi dengan 
baik pada diri sendiri dan dalam hubungannya dengan orang lain. Individu yang 
memiliki kecerdasan emosi tidak hanya mampu mengelola emosi diri sendiri 
tetapi juga memiliki kemampuan mengenali dan merasakan emosi individu lain 
sehingga bermanfaat dalam berinteraksi dengan individu lain. Individu yang 
mampu memahami emosi individu lain, dapat bersikap dan mengambil keputusan 
dengan tepat tanpa menimbulkan dampak yang merugikan kedua belah pihak. 
Misalnya, seseorang yang mengalami kegagalan dalam kinerjanya, secara tidak 
langsung mempengaruhi emosinya. Orang tersebut mengalami kekecewaan dan 
putus asa, apabila dia memiliki kecerdasan emosi yang baik maka dapat 
memanfaatkan emosinya sebagai sumber motivasi untuk mencapai keberhasilan 
dan tidak menggunakan emosi sebagai energi untuk melakukan tindakan-tindakan 
yang merugikan bagi dirinya ataupun orang lain sebagai wujud kekecewaan.   
Menurut Mayer dan Salovey (dalam Arbadiati, 2007) Kemampuan untuk 
mengenali perasaan meraih dan membangkitkan perasaan untuk membantu 
pikiran dan memahami perasaan dan maknanya serta mengendalikan perasaan 
secara mendalam sehingga membantu perkembangan emosi dan intelektual. Disisi 
lain Reuven Baron (dalam Arbadiati, 2007) mengatakan bahwa kecerdasan emosi 
merupakan serangkaian kemampuan, kompetensi, dan kecakapan non kognitif 
yang mempengaruhi kemampuan seseorang untuk dapat berhasil mengatasi 
tuntutan dan tekanan lingkungan 
Berdasarkan uraian diatas dapat disimpulkan bahwa kecerdasan emosi 






kepekaan emosi yang mencakup kemampuan memotivasi diri sendiri atau orang 
lain, pengendalian diri, mampu memahami perasaan orang lain dengan efektif, 
dan mampu mengelola emosi yang dapat digunakan untuk membimbing pikiran 
untuk mengambil keputusan yang terbaik. 
 
2. Aspek-aspek Kecerdasan Emosi 
Menurut Goleman (2000) aspek-aspek yang terkandung dalam kecerdasan 
emosi adalah sebagai berikut: 
a. Mengenali emosi diri, yaitu kemampuan individu untuk 
mengenali perasaan sesuai dengan apa yang terjadi, mampu memantau 
perasaan dari waktu ke waktu dan merasa selaras terhadap apa yang dirasakan. 
b. Mengelola emosi, yaitu kemampuan untuk menangani perasaan 
sehingga perasaan dapat ditangkap dengan tepat; kemampuan untuk 
menenangkan diri, melepaskan diri dari kecemasan, kemurungan dan 
kemarahan yang menjadi-jadi. 
c. Memotivasi diri sendiri, yaitu kemampuan untuk mengatur 
emosi sebagai alat untuk mencapai tujuan, menunda kepuasan dan 
merenggangkan dorongan hati, mampu berada dalam tahap flow. 
d. Mengenali emosi orang lain, yaitu kemampuan mengetahui 
perasaan orang lain (kesadaran empatik), menyesuaikan diri terhadap apa yang 
diinginkan orang lain. 
e. Membina hubungan, yaitu kemampuan mengelola emosi orang 






Berdasarkan uraian di atas maka penelitian ini menggunakan aspek-aspek 
dalam kecerdasan emosi dari Goleman yang meliputi: mengenali emosi diri, 
mengelola emosi, memotivasi diri sendiri, mengenali emosi orang lain, dan 
membina hubungan. 
 
3. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Kecerdasan Emosi 
Secara fisik, bagian yang paling menentukan dan berpengaruh terhadap 
Kecerdasan Emosi seseorang adalah anatomi saraf emosinya atau dengan kata lain 
yaitu otaknya. Bagian yang digunakan untuk berpikir yaitu: korteks sebagai 
bagian yang berbeda dari bagian otak yang mengurus emosi yaitu sistem limbik. 
Tetapi sesungguhnya hubungan antara kedua bagian inilah yang menentukan 
Kecerdasan Emosi seseorang. Shapiro (1997) mengemukakan beberapa faktor 
yang mempengaruhi perkembangan kecerdasan emosi, yaitu: 
a. Fisik, secara fisik bagian yang paling menentukan atau paling berpengaruh 
terhadap perkembangan kecerdasan emosi seseorang adalah anatomi saraf  
emosinya atau dengan kata lain bagian otaknya. Bagian-bagian otak yang 
digunakan untuk berpikir yaitu korteks (kadang-kadang disebut neokorteks) 
sebagai bagian yang berbeda dari bagian otak yang mengurusi emosi yaitu 
sistem limbik, tetapi sesungguhnya hubungan antara keduanya inilah yang 
menentukan kecerdasan emosi seseorang. 
b. Psikis, kecerdasan emosi selain dipengaruhi oleh kepribadian individu juga 
dapat dipupuk dan diperkuat dalam diri individu. Kecerdasan emosi tidak 






Kecerdasan emosi selain dipengaruhi oleh kepribadian individu juga dapat 
dipupuk  dan diperkuat dalam diri individu. Kecerdasan emosi tidak ditentukan 
sejak lahir tetapi dapat dilakukan melalui proses pembelajaran.  Ada beberapa 
faktor yang mempengaruhi kecerdasan emosi seseorang menurut Goleman (2000), 
yaitu: 
a. Lingkungan keluarga. Kehidupan keluarga merupakan sekolah pertama dalam 
mempelajari emosi. Peran serta orang tua sangat dibutuhkan karena orang tua 
adalah subyek pertama yang perilakunya diidentifikasi, diinternalisasi yang 
pada akhirnya akan menjadi bagian dari kepribadian anak. Kecerdasan emosi 
ini dapat diajarkan pada saat anak masih bayi dengan contoh-contoh ekspresi. 
Kehidupan emosi yang dipupuk dalam keluarga sangat berguna bagi anak 
kelak di kemudian hari, sebagai contoh: melatih kebiasaan hidup disiplin dan 
bertanggung jawab, kemampuan berempati, kepedulian, dan sebagainya. Hal 
ini akan menjadikan anak menjadi lebih mudah untuk menangani dan 
menenangkan diri dalam menghadapi permasalahan, sehingga anak-anak 
dapat berkonsentrasi dengan baik dan tidak memiliki banyak masalah tingkah 
laku seperti tingkah laku kasar dan negatif.  
b. Lingkungan non keluarga. Dalam hal ini adalah lingkungan 
masyarakat dan lingkungan penduduk. Kecerdasan emosi ini berkembang 
sejalan dengan perkembangan fisik dan mental anak. Pembelajaran ini 
biasanya ditunjukkan dalam aktivitas bermain anak seperti bermain peran. 
Anak berperan sebagai seseorang diluar dirinya dengan emosi yang 






Pengembangan kecerdasan emosi dapat ditingkatkan melalui berbagai macam 
bentuk pelatihan diantaranya adalah pelatihan asertivitas, empati dan masih 
banyak lagi bentuk pelatihan yang lainnya. 
Berdasarkan uraian diatas dapat disimpulkan faktor-faktor yang dapat 
mempengaruhi kecerdasan emosi seseorang antara lain lingkungan keluarga dan 
non keluarga, faktor fisik dan psikis.    
  
C. Kecerdasan Spiritual 
1. Pengertian Kecerdasan Spiritual 
Kecerdasan seseorang tidak hanya dilihat dari kecerdasan intelektualnya saja 
akan tetapi juga dari kecerdasan emosinya dan kecerdasan spiritualnya. Setelah 
kecerdasan intelektual dan kecerdasan emosi maka ditemukan kecerdasan yang 
ketiga yaitu kecerdasan spiritual yang diyakini sebagai kecerdasan yang mampu 
memfungsikan kecerdasan intelektual dan kecerdasan emosi secara efektif  dan 
kecerdasan spiritual merupakan kecerdasan tertinggi (Zohar dan Marshall, 2007).  
Pengertian kecerdasan spiritual menurut Zohar (2001) adalah kecerdasan 
yang bertumpu pada bagian dalam diri kita yang berhubungan dengan  kearifan  
diluar  ego  atau  jiwa  sadar. Kecerdasan spiritual menjadikan manusia yang 
benar-benar utuh secara intelektual, emosi dan spiritual. Kecerdasan spiritual 
adalah kecerdasan jiwa. Kecerdasan spiritual dapat membantu manusia 
menyembuhkan dan membangun diri manusia secara utuh. Menurut Gunawan 
(dalam Yusup, 2005), kecerdasan  spiritual  ialah  suatu  kecerdasan  di  mana  






konteks yang lebih luas dan lebih kaya, serta lebih bermakna. Kecerdasan spiritual 
merupakan dasar yang perlu untuk mendorong berfungsinya secara lebih efektif, 
baik kecerdasan intelektual maupun  kecerdasan emosi.  Jadi,  kecerdasan  
spiritual  berkaitan  dengan kecerdasan  intelektual dan kecerdasan emosi.  
Mujib & Mudzakir (2001) mengungkapkan bahwa kecerdasan spiritual lebih 
merupakan konsep yang berhubungan bagaimana seseorang cerdas dalam 
mengelola dan mendayagunakan makna-makna, nilai-nilai, dan kualitas-kualitas 
kehidupan spiritualnya, kehidupan spiritual disini meliputi hasrat untuk hidup 
bermakna (the will to meaning) yang memotivasi kehidupan manusia untuk 
senantiasa mencari makna hidup (the meaning of life) dan mendambakan hidup 
bermakna (the meaningful life). 
Covey & Meril (dalam Aziz & Mangestuti, 2006), menjelaskan bahwa 
kehidupan yang bermakna bukan perkara kecepatan atau efisiensi saja tetapi 
merupakan perkara apa dan mengapa seseorang melakukan sesuatu. Apa dan 
mengapa inilah yang menjelaskan bahwa dalam melakukan sesuatu seseorang 
harus mengetahui secara jelas mengenai tujuan dan jalan hidup yang akan 
ditempuh. Kecerdasan spiritual adalah kecerdasan yang membedakan 
kebermaknaan tindakan atau jalan hidup seseorang dari yang lain. Menurut Aziz 
& Mangestuti (2006) kecerdasan spiritual adalah suatu bentuk kecerdasan dalam 
memahami makna kehidupan yang dicirikan dengan adanya kemampuan yang 
bersifat internal dan eksternal. 
Kecerdasan spiritual tidak selalu berhubungan dengan agama. Bagi sebagian 






tidak menjamin memiliki kecerdasan spiritual yang tinggi. Agama formal adalah 
seperangkat aturan dan kepercayaan yang dibebankan secara eksternal, bersifat 
top down, diwarisi dari pendeta, nabi, dan kitab suci atau ditanamkan melalui 
keluarga dan tradisi (Zohar dan Marshall, 2007). Kecerdasan spiritual seperti yang 
telah dijelaskan di atas, merupakan kemampuan internal bawaan otak dan jiwa 
manusia yang sumber terdalamnya adalah alam semesta itu sendiri, yang 
memungkinkan otak untuk menemukan dan menggunakan makna dalam 
memecahkan persoalan dalam hidupnya. 
Dari beberapa pengertian di atas, penulis mengambil kesimpulan bahwa 
kecerdasan spiritual adalah kecerdasan yang membangun manusia secara utuh 
untuk menghadapi dan memecahkan persoalan makna hidup untuk menilai bahwa 
tindakan yang dilakukan atau jalan hidup seseorang lebih bermakna dibandingkan 
dengan yang lain. 
 
2. Aspek-aspek Kecerdasan Spiritual 
Kecerdasan spiritual merupakan kecerdasan untuk menghadapi dan 
memecahkan persoalan makna dan nilai. Menurut Zohar & Marshall (2007), 
tanda-tanda kecerdasan spiritual yang telah berkembang baik dalam diri seseorang 
mencakup hal-hal berikut: 
a. Kemampuan bersikap fleksibel 
Kemampuan seseorang untuk bersikap adaptif secara spontan dan aktif,  







b. Tingkat kesadaran diri yang tinggi 
Kemampuan seseorang yang mencakup usaha untuk mengetahui batas wilayah 
yang nyaman untuk dirinya, yang mendorong seseorang untuk merenungkan 
apa yang dipercayai dan apa yang dianggap bernilai, berusaha untuk 
memperhatikan segala macam kejadian dan peristiwa dengan berpegang pada 
agama yang diyakininya. 
c. Kemampuan untuk menghadapi dan memanfaatkan penderitaan 
Kemampuan seseorang dalam menghadapi penderitaan dan menjadikan 
penderitaan yang dialami sebagai motivasi untuk mendapatkan kehidupan 
yang lebih baik di kemudian hari.  
d. Kemampuan untuk menghadapi dan melampaui rasa sakit 
Kemampuan seseorang dimana di saat dia mengalami sakit, ia akan menyadari 
keterbatasan dirinya, dan menjadi lebih dekat dengan Tuhan dan yakin bahwa 
hanya Tuhan yang akan memberikan kesembuhan.  
e. Kualitas hidup yang diilhami oleh visi dan nilai- nilai 
Kualitas hidup seseorang yang didasarkan pada tujuan hidup yang pasti dan 
berpegang pada nilai-nilai yang mampu mendorong untuk mencapai tujuan 
tersebut. 
f. Keengganan untuk menyebabkan kerugian yang tidak perlu 
Seseorang yang mempunyai kecerdasan spiritual tinggi mengetahui bahwa 
ketika dia merugikan orang lain, maka berarti dia merugikan dirinya sendiri 







g. Berpikir secara holistik 
Kecenderungan seseorang untuk melihat keterkaitan berbagai hal. 
h. Kecenderungan untuk bertanya mengapa dan bagaimana jika untuk 
mencari jawaban-jawaban yang mendasar 
i. Menjadi pribadi mandiri 
Kemampuan seseorang yang memilki kemudahan untuk bekerja melawan 
konvensi dan tidak tergantung dengan orang lain. 
Emmons (dalam Rakhmat, 2007) menyatakan bahwa komponen dari 
kecerdasan spiritual adalah: 
a. Kemampuan untuk mentransendensikan yang fisik 
dan material. 
b. Kemampuan untuk mensucikan pengalaman sehari-
hari. 
c. Kemampuan untuk mengalami kondisi-kondisi 
kesadaran puncak.  
d. Kemampuan untuk menggunakan potensi-potensi 
spiritual untuk memecahkan masalah. 
e. Kemampuan untuk terlibat dalam berbagai 
kebajikan. 
Seperti yang telah dijelaskan sebelumnya bahwa menurut Aziz & 
Mangestuti (2006), kecerdasan spiritual adalah suatu bentuk kecerdasan dalam 






bersifat internal dan eksternal. Komponen-komponen dari kemampuan tersebut 
adalah : 
a. Kemampuan yang bersifat internal yaitu 
kemampuan yang berhubungan antara diri dengan Tuhan, cirinya adalah 
kesadaran terhadap sesuatu yang transenden, adanya visi yang bersifat 
spiritual, dan kemampuan untuk mngambil hikmah dari penderitaan. 
b. Kemampuan yang bersifat eksternal yaitu 
kemampuan yang berhubungan dengan sesama manusia, cirinya adalah 
keengganan untuk berbuat sesuatu yang merugikan orang lain dan 
kecenderungan untuk mengajak pada kebaikan. 
Dari beberapa penjelasan di atas, dalam penelitian ini penulis mengambil 
aspek-aspek kecerdasan spiritual (SQ) dari Zohar & Marshall (2007) meliputi 
kemampuan bersikap fleksibel, tingkat kesadaran diri yang tinggi, kemampuan 
untuk menghadapi dan memanfaatkan penderitaan, kemampuan untuk 
menghadapi dan melampaui rasa sakit, kualitas hidup yang diilhami oleh visi dan 
nilai- nilai, keengganan untuk menyebabkan kerugian yang tidak perlu, berpikir 
secara holistik, kecenderungan untuk bertanya mengapa dan bagaimana jika untuk 
mencari jawaban-jawaban yang mendasar, serta menjadi pribadi mandiri. 
 
3. Faktor-faktor yang Menghambat Kecerdasan Spiritual 
Otak manusia selalu berkembang untuk menuju perubahan yang bermanfaat 






spiritual dalam diri manusia. Terdapat beberapa hal yang menghambat kecerdasan 
spiritual untuk berkembang, diantaranya adalah (Zohar & Marshall, 2007): 
a. Adanya ketidakseimbangan id, ego, dan superego. 
b. Adanya orang tua yang tidak cukup menyayangi anaknya. 
c. Mengharapkan terlalu banyak. 
d. Adanya ajaran yang mengajarkan menekan insting. 
e. Adanya aturan moral yang menekan insting alamiah. 
f. Adanya luka jiwa yang menggambarkan pengalaman menyangkut 
perasaan terbelah, terasing, dan tidak berharga. 
Faktor-faktor yang disebutkan di atas, melahirkan perilaku-perilaku yang 
dapat disimpulkan menjadi tiga sebab yang membuat seseorang terhambat secara 
spiritual yaitu (Zohar & Marshall, 2007): 
a. Tidak mengembangkan beberapa bagian dari dirinya sama sekali. 
b. Telah mengembangkan beberapa bagian, namun tidak proposional, 
atau dengan cara yang negatif atau destruktif. 
c. Bertentangan atau buruknya hubungan antara bagian-bagian. 
 
D. Hubungan Antara Kecerdasan Emosi 
dan Kecerdasan Spiritual dengan Perilaku Prososial pada Perawat 
Perawat dalam memberikan pelayanan keperawatan kepada pasien-
pasiennya tidak terlepas dari tindakan menolong atau dikenal dengan perilaku 
prososial. Perilaku prososial dapat disimpulkan sebagai tindakan yang dilakukan 






positif yang ditujukan untuk kesejahteraan orang lain, baik fisik maupun 
psikologis yang sesuai dengan nilai-nilai moral dan sosial yang berlaku di 
masyarakat. Perilaku prososial biasanya dilakukan untuk memberi manfaat 
kepada orang lain, daripada kepada diri sendiri.  
Twenge (2007) berpendapat bahwa perilaku prososial bergantung pada 
kesadaran bahwa setiap orang merupakan bagian dari suatu komunitas dimana 
mereka saling memerlukan pertolongan, dukungan serta saling mengasihi satu 
sama lain. Secara umum perilaku prososial merupakan perilaku yang bertujuan 
memberi keuntungan pada penerima bantuan tanpa adanya kompensasi imbal 
balik yang jelas atas perilakunya tersebut. 
 Baron dan Byrne (1994) menyatakan bahwa perilaku prososial dimengerti 
sebagai perilaku yang menguntungkan bagi penerima tetapi tidak memiliki 
keuntungan yang jelas bagi pelakunya. Perilaku prososial ini diperlukan oleh 
perawat karena bidang pekerjaannya adalah kemanusiaan, yaitu menolong pasien 
yang mengalami masalah kesehatan. Untuk itu, pelayanan keperawatan yang 
bermutu yang diberikan oleh perawat dapat dicapai apabila perawat dapat 
memperlihatkan perilaku menolong kepada pasien. Sikap prososial yang 
ditunjukkan terhadap pasien merupakan aspek penting dalam perawatan dan 
membuat pasien merasa dihargai, diperhatikan dan perawat yang merawatnya 
benar-benar tertarik dengan apa yang diungkapkannya baik itu merupakan 
masalah kecemasan bahkan rasa sakitnya. 
Shapiro (1999) mengungkapkan bahwa kecerdasan emosi sangat 






realistik, pemecahan masalah, interaksi sosial, emosi diri dan keberhasilan baik 
secara akademi maupun pekerjaan. Para perawat dalam pekerjaan sehari-hari 
hampir selalu melibatkan perasaan dan emosi, sehingga setiap memberikan 
perawatan kepada pasien dituntut untuk memiliki kecerdasan emosi yang tinggi. 
Seorang perawat yang tidak mempunyai kecerdasan emosi yang tinggi dapat 
ditandai dengan hal-hal berikut: mempunyai emosi yang tinggi, cepat bertindak 
berdasarkan emosinya, dan tidak sensitif dengan perasaan dan kondisi pasien serta 
akan bersikap sinis kepada pasien. 
Kecerdasan emosi mencakup kemampuan seseorang untuk dapat memahami 
dan merasakan orang lain serta dapat membina hubungan baik dengan orang lain. 
Hal ini dapat diwujudkan dengan menolong, menghibur, berbagi dan bekerja sama 
dengan orang lain. Seorang perawat secara tidak langsung dituntut untuk dapat 
menunjukkan ketrampilan menggunakan emosi terhadap keadaan pasien dengan 
cara menghargai, memperhatikan serta memberi motivasi terhadap kesembuhan 
pasiennya. Kecerdasan emosi yang tinggi diperlukan dalam pekerjaan 
keperawatan dimana pekerjaan sangat memerlukan keahlian dan keterampilan 
untuk memenuhi kebutuhan pasien yang mencakup kebutuhan  biologis, 
psikologis, sosiologis dan spiritual pasien sehingga untuk dapat terpenuhinya 
pelayanan yang komprehensip diperlukan kemampuan mengelola emosi dengan 
baik. Perawat yang mempunyai kecerdasan emosi yang baik adalah perawat yang 
mampu memahami pasien dengan penuh sabar dan pengertian serta memberikan 






ini membuat pasien merasa tertolong, diperhatikan dan dihargai. Hal seperti inilah 
yang sangat membantu kesembuhan pasien.  
Seseorang dikatakan mempunyai kecerdasan emosi yang tinggi bila ia 
mampu mengatasi berbagai masalah atau tantangan yang muncul dalam hidupnya. 
Seorang perawat hendaknya memiliki dorongan kuat untuk melakukan tindakan 
dalam upaya mengatasi permasalahan-permasalahan yang terjadi karena dalam 
lingkungan pekerjaan atau profesi sering muncul permasalahan ketika berinteraksi 
dengan orang lain. Mengatasi berbagai permasalahan tersebut, perawat tidak 
hanya dituntut untuk menggunakan kemampuan intelektualnya saja tetapi juga 
diperlukan ketrampilan emosi dan sosial yaitu kemampuan untuk mengenali 
emosi diri, mengelola emosi, memotivasi diri, mengenali emosi orang lain dan 
membina hubungan sosial dengan orang lain. Kemampuan ini oleh Salovey dan 
Mayers disebut sebagai kecerdasan emosi (Goleman, 2000) 
Kecerdasan emosi tersebut akan mempengaruhi perilaku tiap individu dalam 
mengatasi permasalahan yang muncul pada diri orang tersebut, termasuk dalam 
permasalahan kerja. Kemampuan mengatur perasaan dengan baik mampu 
memotivasi diri sendiri, berempati, ketika menghadapi gejolak emosi dari diri 
maupun orang lain. Perawat  juga harus dapat memecahkan suatu masalah, 
fleksibel dalam situasi dan kondisi yang kerap berubah. Setiap perawat yang 
menjadi tenaga kerja dalam suatu instansi rumah sakit berhubungan langsung dan 
sangat dipengaruhi oleh lingkungan kerja sehingga berdampak dalam 






Hurlock (1994) mengatakan bahwa bila perawat tidak meluapkan emosinya 
dihadapan orang lain melainkan menunggu saat dan tempat yang lebih tepat untuk 
mengungkapkan emosinya dengan cara yang lebih dapat diterima, hal itu 
menunjukkan bahwa perawat tersebut telah mencapai kecerdasan emosi yang 
tinggi, kecerdasan emosi yang dimiliki seseorang perawat dapat digunakan untuk 
mengontrol dan mengendalikan emosinya sehingga pada saat meluapkan emosi 
atau perasaannya terutama emosi yang tidak menyenangkan, perawat dapat 
memperhatikan waktu dan tempat yang tepat. 
Pelayanan keperawatan sangat diperlukan sosok perawat yang memiliki 
kecerdasan emosi yang tinggi. Kecerdasan emosi sangat dibutuhkan dalam 
berinteraksi dengan pasien, keluarga, teman sesama perawat, dokter dan tim 
kesehatan yang lain. Saat perawat berinteraksi sangat dibutuhkan sikap empati, 
mampu mengenali emosi diri dan emosi orang lain, sehingga akan terjalin 
hubungan saling percaya dan saling membantu antara perawat dengan pasien, 
perawat dengan keluarga, perawat dengan dokter, perawat dengan tim kesehatan 
yang lainnya. Sikap-sikap tersebut di atas menurut Goleman (2000) merupakan 
aspek dari kecerdasan emosi. Lebih lanjut Goleman menjelaskan bahwa 
Kecerdasan emosi dalam menjalankan suatu tugas khususnya profesi keperawatan 
sangat diperlukan setelah kecerdasan intelektual. Kekurangan kecerdasan emosi 
dapat menyebabkan perawat terganggu dalam menggunakan keahliannya 
sehingga perawat juga tidak dapat melakukan perilaku prososial dengan baik. 






karena semakin tinggi kecerdasan emosi perawat maka akan semakin meningkat 
pula perilaku prososial perawat.  
Alasan yang menjadi penyebab munculnya perilaku prososial pada perawat 
bisa dilihat dari sisi yang lain yaitu adanya kecerdasan spiritual yang dimiliki oleh 
para perawat. Perawat dalam menjalankan tugasnya dimotivasi oleh makna dan 
nilai yang ingin dicapai dalam melakukan perilaku prososial. Hal ini berkaitan 
dengan kecerdasan spiritual yang dimiliki oleh perawat itu sendiri. 
Keinginan untuk memiliki hidup yang bermakna merupakan motivasi utama 
manusia. Ancok (2003) menyatakan bahwa kehidupan yang sehat adalah 
kehidupan yang penuh makna. Hanya dengan makna yang baik orang akan 
menjadi insan yang berguna tidak hanya untuk diri sendiri tetapi juga untuk orang 
lain. Perasaan yakin bahwa hidup itu sangat bermakna merupakan manifestasi 
utama dari kecerdasan spiritual. Pengembangan kemampuan spiritual seseorang 
mencakup pelayanan, sementara orang lain telah menghubungkan spiritualitas 
dengan cinta, perhatian, kebijaksanaan, imajinasi, pengampunan dan kasih 
sayang. Perawat dalam hal ini bisa menjadi contoh konkrit bahwa mereka tergerak 
untuk melakukan sesuatu terhadap orang lain atau pasien bisa jadi dimotivasi oleh 
dorongan kecerdasan spiritual dalam diri mereka.  
Covey & Meril (dalam Aziz & Mangestuti, 2006), menjelaskan bahwa 
kehidupan yang bermakna bukan perkara kecepatan atau efisiensi saja tetapi 
merupakan perkara apa dan mengapa seseorang melakukan sesuatu. Apa dan 
mengapa inilah yang menjelaskan bahwa dalam melakukan sesuatu seseorang 






ditempuh. Dengan kata lain, kecerdasan spiritual adalah kecerdasan yang 
membedakan kebermaknaan tindakan atau jalan hidup seseorang dari yang lain. 
Menurut Aziz & Mangestuti (2006), kecerdasan spiritual adalah suatu bentuk 
kecerdasan dalam memahami makna kehidupan yang dicirikan dengan adanya 
kemampuan yang bersifat internal dan eksternal. 
Mujib & Mudzakir (2001) mengungkapkan bahwa kecerdasan spiritual lebih 
merupakan konsep yang berhubungan bagaimana seseorang cerdas dalam 
mengelola dan mendayagunakan makna-makna, nilai-nilai, dan kualitas-kualitas 
kehidupan spiritualnya, kehidupan spiritual disini meliputi hasrat untuk hidup 
bermakna (the will to meaning) yang memotivasi kehidupan manusia untuk 
senantiasa mencari makna hidup (the meaning of life) dan mendambakan hidup 
bermakna (the meaningful life). Efendi (2005) mengatakan bahwa dengan adanya 
kecerdasan spiritual, seorang perawat akan mempunyai komitmen yang kuat 
terhadap tugasnya. Kecerdasan spiritual yang tinggi bisa membuat kita menjadi 
kreatif, luwes, berwawasan luas atau spontan secara kreatif untuk berhadapan 
dengan masalah eksistensial yaitu saat secara pribadi kita merasa terpuruk, 
terjebak oleh kebiasaan, kekhawatiran dan masalah masa lalu akibat penyakit dan 
kesedihan. Dengan memiliki kecerdasan spiritual tinggi, perawat diharapkan 
untuk bisa lebih cermat dalam menghadapi masalah yang dihadapi, ketika 
menghadapi tugas dan tanggung jawab sehingga mampu membuat keputusan 
yang baik untuk menyelesaikan masalah.  
Rakhmat (2007) seseorang yang cerdas secara spiritual tidak memecahkan 






menghubungkannya dengan makna kehidupan secara spiritual untuk memberikan 
penafsiran terhadap situasi yang dihadapinya. Aziz & Mangestuti (2006) juga 
menyatakan bahwa dengan kecerdasan spiritual tinggi, maka seseorang akan 
mengembalikan segala perbuatannya kepada Tuhan sehingga perbuatan dan 
perilakunya menjadi bermakna dalam hidupnya. Dengan demikian, seseorang 
perawat mampu memaknai perbuatan dan perilaku prososialnya sebagai wujud 
ibadah kepada Tuhan dalam mewujudkan sikap tolong menolong dan cinta kasih 
terhadap sesama. 
Jacobi (2004) menyampaikan bahwa individu yang memiliki kecerdasan 
spiritual tinggi merasa diri mereka mempunyai keterampilan sosial yang lebih 
baik dimana mungkin berkontribusi pada perilaku prososial. Kecerdasan spiritual 
dapat berfungsi sebagai faktor pelindung bagi perawat untuk tidak melakukan 
perilaku antisosial dan membuat individu condong memunculkan perilaku 
prososial.  Ketika perawat merasa diri sebagai bagian dari lingkungan sosial, 
dimana merasa ada ikatan antar pribadi lain sehingga akan menimbulkan rasa 
penghormatan dan perilaku kasih sayang terhadap orang lain. Seorang perawat 
tergerak untuk membantu para pasiennya, karena merasa diri sebagai bagian dari 
lingkungan sosial, diluar konteks profesionalitasnya dimana wujud perilakunya 
diimplementasikan dalam pengabdian untuk membantu meringankan beban 
penyakit yang dialami pasien, selain itu memandang bahwa perilaku prososialnya  
merupakan amanah dan wujud kewajiban sosial yang harus dipenuhi.  
Individu yang memiliki kecerdasan spiritual tinggi juga mampu 






oleh Zohar &  Marshall (2007). Hal ini juga bisa diterapkan dalam dunia 
keperawatan. Perawat yang memiliki kecerdasan spiritual tinggi diharapkan 
mempunyai rasa moral yang baik, mampu menghadapi masalah dan tekanan yang 
berkaitan dengan beban tugas yang diemban, tidak mudah menyerah ketika 
menghadapi problem yang sulit, serta tetap mampu menjalankan tugasnya dengan 
baik dalam bentuk perilaku prososial terhadap pasien sebagai bentuk tanggung 
jawab spiritual kepada Tuhan .  
Berdasarkan pernyataan di atas dapat disimpulkan bahwa adanya kecerdasan 
spiritual sangat berperan penting terhadap perilaku prososial pada perawat. 
Kecerdasan spiritual akan menjadi media bagi seorang perawat untuk menerapkan 
secara langsung bentuk-bentuk kepedulian dengan membantu memberikan 
pelayanan ataupun doa kepada para pasien, dan berempati untuk ikut merasakan  
sebagaimana yang dialami oleh para pasien.   
 





















Hipotesis adalah jawaban sementara terhadap masalah penelitian, yang 
kebenarannya masih harus diuji secara empiris (Suryabrata, 2003).Berdasarkan 
uraian di atas, maka hipotesis yang dapat diajukan dalam penelitian ini adalah 
sebagai berikut 
1. Hipotesis Mayor 
Terdapat hubungan antara kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual dan dengan 
perilaku prososial pada perawat di Rumah Sakit Islam Klaten. 
2. Hipotesis Minor 
a. Terdapat hubungan yang positif antara kecerdasan emosi dengan 
perilaku prososial pada perawat di Rumah Sakit Islam Klaten. 
b. Terdapat hubungan yang positif antara kecerdasan spiritual dengan 









Keberhasilan suatu penelitian tergantung pada metode yang digunakan, 
kesalahan dalam menentukan metode akan mengakibatkan kesalahan dalam 
mengambil data serta kesalahan dalam mengambil keputusan. Makin baik metode 
penelitian yang digunakan maka makin baik pula hasil penelitian yang diperoleh 
(Hadi, 1995). 
 
A. Identifikasi Variabel Penelitian 
Variabel-variabel yang akan dipakai dalam penelitian harus ditentukan 
terlebih dahulu sebelum melakukan pengumpulan data. Adapun variabel-variabel 
penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah: 
1. Variabel Tergantung : Perilaku Prososial 
2. Variabel Bebas  :  a. Kecerdasan Emosi 
   b. Kecerdasan Spiritual 
 
B. Definisi Operasional Variabel Penelitian 
Definisi operasional variabel-variabel dalam penelitian ini sebagai berikut:  
 
1. Perilaku Prososial 
Perilaku prososial adalah tindakan-tindakan yang bertujuan untuk menolong 
orang lain dalam bentuk fisik maupun psikis, tanpa mempedulikan motif si 






prososial dengan model Likert. Penyusunan skala sikap menggunakan aspek-
aspek prososial yang mengacu  pada teori Mussen, dkk (dalam Cholidah, 1996) 
Skala sikap disesuaikan dengan subyek penelitian, sehingga diambil lima aspek 
yang mencakup tindakan-tindakan membagi, kerjasama, menolong, kejujuran, 
menyumbang. Semakin tinggi skor skala perilaku prososial maka menunjukkan 
semakin tinggi pula perilaku prososial subyek, demikian pula sebaliknya. 
 
2. Kecerdasan Emosi 
Kecerdasan emosi adalah kemampuan merasakan dan memahami secara 
lebih efektif terhadap daya kepekaan emosi yang mencakup kemampuan 
memotivasi diri sendiri atau orang lain, pengendalian diri, mampu memahami 
perasaan orang lain dengan efektif dan mampu mengelola emosi yang dapat 
digunakan untuk membimbing pikiran untuk mengambil keputusan yang terbaik. 
Untuk pengukuran tingkat kecerdasan emosi ini digunakan skala kecerdasan 
emosi dengan model Likert. Kecerdasan emosi dalam penelitian  ini diungkap 
dengan menggunakan skala kecerdasan emosi yang disusun berdasarkan aspek-
aspek yang dikemukakan oleh Goleman (2000) yaitu mengenali emosi diri, 
mengelola emosi, memotivasi diri sendiri, mengenali emosi orang lain, dan 
membina hubungan. Semakin tinggi skor skala kecerdasan emosi yang diperoleh, 
maka akan menunjukkan semakin tinggi kecerdasan emosinya. Sebaliknya 
semakin rendah skor yang diperoleh, maka  menunjukkan semakin rendah 








3. Kecerdasan Spiritual 
Kecerdasan spiritual adalah kecerdasan yang membangun manusia secara 
utuh untuk menghadapi dan memecahkan persoalan makna hidup untuk menilai 
bahwa tindakan yang dilakukan atau jalan hidup seseorang lebih bermakna 
dibandingkan dengan yang lain. Kecerdasan spiritual dalam penelitian ini akan 
diungkap dengan skala kecerdasan spiritual yang mengacu pada aspek-aspek 
kecerdasan spiritual dari Zohar & Marshall (2007) yang meliputi kemampuan 
bersikap fleksibel, tingkat kesadaran yang tinggi, kemampuan untuk menghadapi 
dan memanfaatkan penderitaan, kemampuan untuk menghadapi dan melampaui 
rasa sakit, kualitas hidup yang diilhami oleh visi dan nilai- nilai, keengganan 
untuk menyebabkan kerugian yang tidak perlu, berpikir secara holistik, 
kecenderungan untuk bertanya mengapa dan bagaimana jika untuk mencari 
jawaban-jawaban yang mendasar, dan menjadi bidang mandiri. Semakin tinggi 
skor skala kecerdasan spiritual yang diperoleh, maka akan menunjukkan semakin 
tinggi kecerdasan spiritualnya. Sebaliknya semakin rendah skor yang diperoleh, 
maka  menunjukkan semakin rendah kecerdasan spiritualnya.    
 
C. Subjek Penelitian 
1. Populasi 
Populasi dalam penelitian ini adalah adalah seluruh perawat di Rumah Sakit 
Islam Klaten. Adapun pertimbangan instansi rumah sakit dipilih antara lain : 
a. Kemudahan mendapatkan izin untuk melakukan penelitian. 







Jenis sampel yang diambil dalam penelitian ini adalah purposive sample 
yaitu pemilihan subyek berdasarkan ciri-ciri atau sifat-sifat populasi yang sudah 
diketahui sebelumnya (Hadi, 1995). Adapun sampel dalam penelitian ini adalah 
sebagian perawat yang bekerja di Rumah Sakit Islam Klaten dengan ciri-ciri masa 
kerja minimal satu tahun sebagai dasar pertimbangan dengan masa kerja tersebut 
perawat telah dapat memahami tugas dan tanggung jawab profesi keperawatan . 
 
3. Sampling 
Teknik sampling yang digunakan dalam penelitian ini adalah purposive 
quote sampling yaitu pemilihan subyek penelitian berdasarkan ciri-ciri tertentu 
yang dipandang mempunyai sangkut paut yang erat dengan ciri-ciri populasi dan 
subjek dalam populasi ditentukan terlebih dahulu untuk dipilih menjadi anggota 
sampel.  
Besar kecilnya sampel dalam penelitian, Azwar (2000) berpendapat bahwa 
pada sampel ini hanya dijadikan sebagai patokan, maka apabila subjek kurang dari 
100, lebih baik diambil semua sehingga penelitiannya merupakan penelitian 
populasi. 
Selanjutnya bila jumlahnya besar dapat diambil antara 10 – 15 % atau lebih, 
tergantung setidak-tidaknya pada: 
a. Kemampuan penelitian dilihat dari segi waktu, tenaga, dan dana. 
b. Sempit luasnya wilayah pengamatan dari setiap subjek, karena hal ini 







D. Metode dan Alat Pengumpulan Data 
Metode pengumpul data dan penelitian ini diperoleh dengan melakukan 
pengukuran terhadap subjek penelitian. Alat ukur yang digunakan penelitian ini 
adalah skala psikologi yang terdiri dari skala perilaku prososial, skala kecerdasan 
emosi dan skala kecerdasan spiritual. Bentuk pertanyaan bersifat tertutup, artinya 
subjek hanya memilih satu diantara beberapa alternatif jawaban yang disediakan 
yang sesuai dengan keadaan dirinya, yaitu dengan memberikan tanda cek.  
Pembuatan alat ukur ini menggunakan skala 4 yakni skala Likert yang 
dimodifikasikan menjadi empat alternatif jawaban yaitu: Sangat Sesuai (SS), 
Sesuai (S), Tidak Sesuai (TS), dan Sangat Tidak Sesuai (STS), dengan 
menghilangkan alternatif jawaban R (Ragu-ragu) karena orang cenderung untuk 
memilih alternatif tersebut dan tidak akan menjawab setuju ataupun tidak setuju 
pernyataan dalam skala. Nasution (2001) menyatakan bahwa bila alternatif 
jawaban berjumlah ganjil, maka jawaban yang berada di tengah adalah “ragu-
ragu, “tidak tahu”, “tidak dapat memutuskan” dan hal ini mengindikasikan bahwa 
mereka yang memilih tidak mempunyai pendirian yang jelas. Skala tersebut 
dikelompokkan dalam pernyataan favorable dan unfavorable. 
Sedang sistem penskoran dalam penelitian ini, penyusunan aitem skala ini 
dikelompokkan menjadi aitem-aitem favorable diberikan nilai-nilai sebagai 
berikut: 
1) Sangat Sesuai (SS)  : 4 
2) Sesuai (S)   : 3 






4) Sangat Tidak Sesuai (STS) : 1 
Sedangkan aitem unfavorable dan nilai-nilai yang diberikan adalah: 
1) Sangat Sesuai (SS)  : 1 
2) Sesuai (S)   : 2 
3) Tidak Sesuai (TS)  : 3 
4) Sangat Tidak Sesuai (STS) : 4 
 
1. Skala Perilaku Prososial 
Skala prososial yang digunakan dalam penelitian ini menggunakan skala 
yang disusun oleh penulis dengan mengacu pada aspek-aspek perilaku prososial 
dari  Mussen, dkk (dalam Cholidah, 1996) meliputi tindakan-tindakan membagi 
perasaan, kerjasama, menolong, kejujuran, menyumbang dan memperhatikan 
kesejahteraan. Skala perilaku prososial berisi 48 aitem pernyataan yang terdiri 
atas 24 pernyataan favorable dan 24 pernyataan unfavorable. 
Tabel 1 






1. Membagi 25, 31, 37, 43 1,7,13,19 8 
2. Kerjasama 2,8,14,20 26,32,38,44 8 
3. Menolong 27,33,39,45 3,9,15,21 8 
4. Kejujuran 4,10,16,22 28,34,40,46 8 
5. Menyumbang 29,35,41,47 5,11,17,23 8 
6. Memperhatikan 
Kesejahteraan 










2. Skala Kecerdasan Emosi  
Skala Kecerdasan Emosi yang digunakan dalam penelitian ini menggunakan 
skala yang disusun oleh penulis dengan mengacu pada aspek-aspek kecerdasan 
emosi dari Goleman (2000) meliputi meliputi yaitu mengenali emosi diri, 
mengelola emosi, memotivasi diri sendiri, mengenali emosi orang lain, dan 
membina hubungan. Skala kecerdasan spiritual ini terdiri 40 butir aitem yang 
terdiri dari 20 aitem pernyataan favorabel dan 20 aitem pernyataan unfavorabel.  
Tabel 2 









1. Mengenali Emosi 21,26,31,36 1,6,11,16 8 












25,30,35,40 5,15,20,25 8 
Jumlah 40 
 
3. Skala Kecerdasan Spiritual 
Skala Kecerdasan Spiritual yang digunakan dalam penelitian ini merupakan 
modifikasi dari skala yang disusun oleh Retno Prihantini (2009). Uji validitas 
skala menunjukkan bahwa dari 50 aitem terdapat 9 yang gugur, sehingga tersisa 
41 aitem yang valid. Koefisien korelasi (rbt)= dari 0,308 sampai 0,593 dengan p < 
0,05 dan koefisien reliabilitas (rtt)= 0,906. Skala ini disusun mengacu pada aspek-






yang meliputi kemampuan bersikap fleksibel, tingkat kesadaran yang tinggi, 
kemampuan untuk menghadapi dan memanfaatkan penderitaan, kemampuan 
untuk menghadapi dan melampaui rasa sakit, kualitas hidup yang diilhami oleh 
visi dan nilai- nilai, keengganan untuk menyebabkan kerugian yang tidak perlu, 
berpikir secara holistik, kecenderungan untuk bertanya mengapa dan bagaimana 
jika untuk mencari jawaban-jawaban yang mendasar, dan menjadi bidang mandiri. 
Skala kecerdasan spiritual ini terdiri 42 butir aitem yang terdiri dari 25 aitem 
pernyataan favorabel dan 17 aitem pernyataan unfavorabel.  
Tabel 3 








1. Kemampuan Bersikap Fleksibel 21,30 1 3 
2. 
Tingkat Kesadaran Diri yang 
Tinggi 
2,10,18 22,31 5 
3. 
Kemampuan Untuk Menghadapi 
dan Memanfaatkan Penderitaan 
23,32,39 3,11 5 
4. 
Kemampuan untuk Menghadapi 
dan Melampaui Rasa Sakit 
4,12,19 24,33 5 
5. 
 
Kualitas Hidup yang Diilhami 
Visi dan Nilai 
25,34,40 5,13 5 
6. 
Keengganan untuk Menyebabkan 
Kerugian yang Tidak Perlu 
6,14 26,35 4 
7. Berpikir Secara Holistik 27,36,41 7,15 5 
8. 
Kecenderungan untuk bertanya 
Mengapa dan Bagaimana 
8,16,20 28,37 5 










E. Daya Beda dan Reliabilitas 
Daya beda dan reliabilitas merupakan dua hal yang mempunyai peran 
penting dalam menentukan baik atau tidaknya hasil penelitian. Oleh karena itu 
alat ukur yang digunakan harus memenuhi syarat valid dan reliabel. 
 
1. Uji Daya Beda 
Perhitungan uji daya beda alat ukur dilakukan dengan menggunakan teknik 
korelasi product moment dari pearson (Azwar,2005). Guna mempermudah 
perhitungan, maka digunakan program Statistical Product and Service Solution 
(SPSS) versi 12.0. Daya beda tiap-tiap butir aitem dapat dilihat dari nilai corrected 
item-total corelation tiap-tiap butir aitem tersebut pada hasil output SPSS pada 
tabel item-total statistics (Nugroho, 2005). Koefisien validitas dapat dianggap 
memuaskan apabila nilai  r ≥ 0,30.  Sehingga aitem-aitem yang mempunyai skor 
di bawah 0,30 akan digugurkan. 
 
2. Reliabilitas 
Untuk menghitung reliabilitas alat ukur maka digunakan teknik analisis 
reliabilitas Cronbach’s Alpha. Secara teoritik, besarnya koefisien reliabilitas 
berkisar antara 0 sampai dengan 1,00 akan tetapi pada kenyataannya koefisien 
sebesar 1,00 tidak pernah dijumpai. Reliabilitas suatu konstruk variabel dikatakan 
baik jika memiliki nilai Cronbach’s Alpha > dari 0,60 (Nugroho, 2005). Guna 
mempermudah perhitungan, maka digunakan program Statistical Product and 








F. Metode Analisis Data 
Analisis data yang digunakan dalam penelitian ini adalah Analisis regresi 
linier berganda, dengan alasan karena pada penelitian ini terdapat dua variabel 
bebas, yaitu kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual serta satu variabel 
tergantung yaitu perilaku prososial. Jadi analisis regresi linier berganda digunakan 
untuk mengetahui korelasi antara kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual 
dengan perilaku prososial perawat di Rumah Sakit Islam Klaten. 
 Data yang diperoleh nantinya akan dikumpulkan dan direduksi kemudian 
disajikan menjadi informasi yang selanjutnya menjadi bahan untuk penarikan 
kesimpulan yang meliputi berbagai jenis keterangan, tabel, dan penghitungan dari 
seluruh perlakuan yang telah dilakukan. Untuk mempermudah perhitungan, maka 







HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 
A. Persiapan Penelitian 
 
1. Orientasi Kancah Penelitian 
a. Rumah Sakit Islam Klaten 
Subyek penelitian ini adalah perawat yang bekerja di Rumah Sakit Islam 
Klaten yang beralamat di Jl. Raya Km.4 Klaten utara 57436, tepatnya berada di 
desa Belangwetan Kecamatan Klaten Utara Kabupaten Klaten, sekitar empat 
kilometer dari pusat kota Klaten arah kota Solo. Rumah Sakit Islam Klaten berdiri 
tanggal 19 September 1986 dan diresmikan pada tanggal 8 Januari 1988. Data 
terakhir (tahun 2010) jumlah tenaga perawat secara keseluruhan adalah 195 orang 
yang terbagi atas 108 perawat tetap dan 87 perawat tidak tetap. Para perawat 
tersebut terbagi atas beberapa bagian dan tingkat pendidikan : S1 perawat 
sebanyak 4 orang, D3 perawat sebanyak 169 orang, D3 kebidanan sebanyak 9 
orang, SPK sebanyak 15 orang, D3 perawat gigi sebanyak 1 orang dan SPRG 
sebanyak 1 orang. 
Rumah Sakit Islam Klaten mengadakan pelayanan rawat jalan dan gawat 
darurat serta pelayanan rawat inap Rumah Sakit Islam Klaten memiliki 13 ruang 
yang terdiri dari ruang VVIP, ruang Raudhloh, (VIP), ruang Shofa (IA), ruang 
Marwah (IB dan IC), ruang Multazam (IIA), ruang Namiroh kebidanan (IIB), 
ruang Mina (IIIA), ruang Arofah (IIIB), ruang Zam-zam (IIIB), ruang 







b. Falsafah Rumah Sakit Islam Klaten 
“Berbuat baiklah sebagaimana Allah SWT telah berbuat baik kepadamu”. 
( Al-Qashash ayat 77). 
 Dengan falsafah yang dimiliki oleh Rumah Sakit Islam Klaten, seluruh 
karyawan dalam organisasi meyakini bahwa bekerja sebagai wujud pengabdian 
kepada Allah SWT. Serta mereka juga meyakini bahwa pasien adalah orang yang 
membutuhkan pertolongan dan memberikan kepercayaan kepada mereka sehingga 
mereka akan melayani dengan ikhlas, kasih sayang, adil dan peduli. 
c. Visi Rumah Sakit Islam Klaten 
Menjadi rumah sakit yang : unggul, bermutu, islami dan terpercaya pada 
tahun 2013 serta menjadi pusat rujukan utama bagi masyarakat Klaten dan 
sekitarnya. 
d. Misi Rumah Sakit Islam Klaten 
Rumah Sakit Islam Klaten menyelenggarakan pelayanan kesehatan yang 
profesional, islami, efisien, efektif serta terjangkau oleh semua lapisan masyarakat 
dengan menjunjung tinggi kode etik kedokteran, tempat pendidikan, pelatihan, 
pengembangan tenaga kesehatan dalam rangka meningkatkan derajat kesehatan. 
dan mengutamakan kepuasan pasien. Serta sebagai sarana dakwah dalam 
melestarikan kemabruran haji menuju terwujudnya masyarakat islam yang sehat 
jasmani dan rohani. 
e. Moto : 






 Jenis-jenis pelayanan rawat jalan dan rawat darurat yang dapat dilayani di 
Rumah Sakit Islam Klaten adalah : 
1) Instalasi Rawat Darurat buka 24 jam 
2) Instalasi Rawat Jalan / Poliklinik 
3) Instalasi Rawat Inap 
4) Instalasi Rawat Intensif dan Hemodialisa 
5) Instalasi Bedah Central 
6) Instalasi Radiologi 
7) Instalasi Farmasi 
8) Instalasi Laboratorium 
9) Instalasi Rehabilitasi Medik 
10) Instalasi Gizi 
f. Fasilitas : 
1) UGD 24 Jam  
2) Rawat Inap  
3) Rawat Jalan  










2. Persiapan Alat Ukur 
 Alat ukur yang digunakan dalam penelitian ini adalah skala psikologi. 
Adapun skala psikologi yang digunakan dalam penelitian ini adalah skala perilaku 
prososial, skala kecerdasan emosi dan skala kecerdasan spiritual. 
a. Skala perilaku prososial  
Skala prososial digunakan untuk mengungkap sejauh mana tingkat 
perilaku prososial pada subjek penelitian. Penyusunan skala sikap 
menggunakan aspek-aspek perilaku prososial yang mengacu  pada teori 
Mussen, dkk (dalam Cholidah, 1996) Skala sikap disesuaikan dengan subyek 
penelitian, sehingga diambil enam aspek yang mencakup tindakan-tindakan 
membagi, kerjasama, menolong, kejujuran, menyumbang dan memperhatikan 
kesejahteraan orang lain. Skala ini terdiri 48 aitem pernyataan yang terdiri dari 
24 pernyataan favorable dan 24 pernyataan unfavorable. 
b. Skala kecerdasan emosi 
Skala kecerdasan emosi digunakan untuk mengungkap sejauh mana 
tingkat kecerdasan emosi pada subjek penelitian. Kecerdasan emosi dalam 
penelitian  ini diungkap dengan menggunakan skala kecerdasan emosi yang 
disusun berdasarkan aspek-aspek yang dikemukakan oleh Goleman (2000) 
yaitu mengenali emosi diri, mengelola emosi, memotivasi diri sendiri, 
mengenali emosi orang lain, dan membina hubungan. Skala ini terdiri 40 








c. Skala kecerdasan spiritual 
Skala kecerdasan spiritual digunakan untuk mengungkap sejauh mana 
tingkat kecerdasan spiritual pada subjek penelitian. Kecerdasan spiritual 
dalam penelitian ini diungkap menggunakan skala kecerdasan spiritual yang 
dimodifikasi dari skala yang disusun oleh Prihantini (2009) dengan mengacu 
pada aspek-aspek kecerdasan spiritual dari Zohar & Marshall (2007) yang 
meliputi kemampuan bersikap fleksibel, tingkat kesadaran yang tinggi, 
kemampuan untuk menghadapi dan memanfaatkan penderitaan, kemampuan 
untuk menghadapi dan melampaui rasa sakit, kualitas hidup yang diilhami 
oleh visi dan nilai, keengganan untuk menyebabkan kerugian yang tidak perlu, 
berpikir secara holistik, kecenderungan untuk bertanya mengapa dan 
bagaimana dan menjadi pribadi mandiri. Dalam penelitian Prihantini (2004) 
tersebut diperoleh koefisien validitas (rht) sebesar 0,308 - 0,593 dengan p < 
0,05 dan koefisien reliabilitas (rtt) sebesar 0,906. Skala ini terdiri 42 aitem 














3. Pelaksanaan Uji Coba  
 Dalam penelitian ini tidak dilakukan uji coba murni tetapi menggunakan 
uji coba terpakai yaitu memperlakukan sampel uji coba sebagai sampel penelitian 
sesungguhnya. Alasan peneliti melakukan uji coba terpakai adalah : 
a. Kesibukan para perawat Rumah Sakit Islam Klaten yang sangat padat serta 
sulit ditemui secara langsung 
b. Mengikuti pengarahan dari pihak Rumah Sakit yang hanya mengijinkan 
satu kali penelitian  
c. peneliti mempunyai keterbatasan waktu dan biaya 
 Pengambilan subjek untuk uji coba yaitu para perawat di Rumah Sakit 
Islam Klaten dimana subjek yang akan dipilih telah diseleksi dan memenuhi 
syarat yang telah ditentukan sebelumnya yaitu dengan masa kerja minimal 1 
tahun. Penentuan Subjek uji coba skala penelitian dan sampel penelitian dilakukan 
dengan cara purposive random yang dilakukan oleh pihak rumah sakit yaitu oleh 
kepala bagian Diklat Rumah Sakit Islam Klaten. Dari jumlah populasi perawat, 
diperoleh sampel untuk uji coba terpakai skala penelitian dengan jumlah subjek 
85 orang. Adapun skala penelitian yang akan digunakan dalam uji coba terpakai 
adalah skala kecerdasan emosi, skala kecerdasan spiritual dan skala perilaku 
prososial.   
Pelaksanaan uji coba dilaksanakan pada tanggal 4 Maret 2010 sampai 
dengan 11 Maret 2010 di Rumah Sakit Islam Klaten. Pengumpulan data penelitian 
dibantu oleh kepala bagian Diklat Rumah Sakit Islam Klaten dengan cara 






bangsal-bangsal tersebut. Pengisian dan pengumpulan skala dikoordinasi oleh tiap 
koordinator perawat pada masing-masing bangsal. Sebelum pengisian skala, 
peneliti dibantu oleh kepala bagian Diklat Rumah Sakit Islam Klaten memberikan 
penjelasan mengenai petunjuk pengisian skala agar skala diisi sesuai dengan 
keadaan yang sesungguhnya kemudian menginformasikan dan menekankan 
kepada koordinator perawat tiap bangsal yang mengkoordinir pembagian skala, 
agar: 1) skala tersebut harus diisi sendiri oleh subjek, 2) skala yang diisi tidak 
akan berpengaruh terhadap hasil kinerja subjek di rumah sakit, 3) skala yang diisi 
diharapkan dapat memberi kontribusi positif bagi pengembangan kualitas kerja 
subjek dan rumah sakit  tempat bekerja. 
 Pengisian skala  tidak dapat dilakukan secara langsung oleh tiap-tiap 
perawat dikarenakan padatnya jam kerja para perawat. Skala Penelitian yang 
disebar sejumlah 85 eksemplar. Dari 85 eksemplar yang dibagikan, seluruhnya 
dapat terkumpul kembali dan hanya 60 eksemplar skala saja yang memenuhi 
syarat untuk diskor dan dianalisis. Data ini selanjutnya digunakan untuk 
menghitung daya beda dan reliabilitas tiap-tiap skala. 
 
4. Uji  Daya Beda dan Reliabilitas 
Salah satu upaya untuk mencapai hasil yang akurat dan objektif dari suatu 
pengukuran adalah alat ukur yang digunakan harus valid dan reliabel (Azwar, 
2005). Oleh sebab itu perlu dilaksanakan uji coba terhadap suatu alat ukur yang 






Perhitungan daya beda aitem untuk skala perilaku prososial, kecerdasan 
emosi, dan kecerdasan spiritual dilakukan dengan menggunakan teknik korelasi 
product moment dari Pearson, yaitu mencari korelasi antara skor aitem dengan 
skor total aitem. Sedangkan perhitungan reliabilitasnya dihitung dengan teknik 
analisis reliabilitas Alpha Cronbach.(Azwar, 2005). Perhitungan daya beda dan 
reliabilitas skala pada pendekatan ini menggunakan program analisis validitas dan 
reliabilitas butir program statistik SPSS 12.0 for Windows. 
a. Uji daya beda dan reliabilitas skala perilaku prososial  
Hasil uji daya beda skala perilaku prososial dapat diketahui bahwa dari 48 
aitem yang diujicobakan, diperoleh indeks korelasi aitem berkisar antara 0,005 
sampai dengan 0,696. Ada 14 aitem dinyatakan gugur, yaitu  2, 5, 10, 11, 21, 22, 
24, 30, 32, 33, 40, 42, 46, 47  dikarenakan  rhitung < rtabel dengan taraf signifikansi 
5% dan N = 60 dengan nilai kritis 0,325. Selanjutnya dari analisis korelasi aitem 
total yang telah dikoreksi, diperoleh 34 aitem sahih dengan indeks korelasi aitem 
berkisar antara 0,343 sampai dengan 0,696. Sedangkan reliabilitas skala yang 
ditunjukkan dengan koefisien Alpha sebesar 0,899 Dengan demikian, skala 
perilaku prososial dianggap cukup andal sebagai alat ukur penelitian. Adapun 
perincian aitem yang sahih dan gugur dapat dilihat pada tabel di bawah ini. 
Tabel 4 











Valid Gugur Valid Gugur 
1. Membagi 25, 31, 37, 43  1,7,13,19  8 
2. Kerjasama 8,14,20 2 26, 38,44 32 8 
3. Menolong 27, 39,45 33 3,9,15 21 8 










6,12,18 24 36, 48 30, 42 8 
Jumlah 18 6 16 8 48 
 
b. Uji daya beda dan reliabilitas skala kecerdasan emosi  
Hasil uji daya beda skala kecerdasan emosi dapat diketahui bahwa dari 40 
aitem yang diujicobakan, diperoleh indeks korelasi aitem berkisar antara 0,073 
sampai dengan 0,665.  Ada 9 aitem dinyatakan gugur, yaitu 9, 10, 12, 21, 24, 27, 
30, 31, 34 dikarenakan  rhitung < rtabel dengan taraf signifikansi 5% dan N = 60 
dengan nilai kritis 0,325. Selanjutnya dari analisis korelasi aitem total yang telah 
dikoreksi, diperoleh 31 aitem sahih dengan indeks korelasi aitem berkisar antara 
0,332 sampai dengan 0,665 Sedangkan reliabilitas skala yang ditunjukkan dengan 
koefisien Alpha sebesar 0,893. Dengan demikian, skala kecerdasan emosi ini 
dianggap cukup andal sebagai alat ukur penelitian. Adapun perincian aitem yang 
sahih dan gugur dapat dilihat pada tabel di bawah ini. 
Tabel 5 











Valid Gugur Valid Gugur 
1. Mengenali Emosi 26, 36 21, 31 1,6,11,16  8 
2. Mengelola Emosi 2,7, 17 12 22, 32,37 27 8 
3. Memotivasi Diri Sendiri 23,28,33,38  3,8,13,18  8 
4. Mengenali Emosi Orang Lain 4, 14,19 9 29, 39 24, 34 8 
5. Membina Hubungan 25, 35,40 30 5, 15,20 10 8 










c. Uji daya beda dan reliabilitas skala kecerdasan spiritual  
Hasil uji daya beda skala kecerdasan spiritual dapat diketahui bahwa dari 
42 aitem yang diujicobakan, diperoleh indeks korelasi aitem berkisar antara -
0,254  sampai dengan 0,741.  Ada 9 aitem dinyatakan gugur, yaitu 1, 7, 9, 13, 15, 
16, 31, 38, 42 dikarenakan  rhitung < rtabel dengan taraf signifikansi 5% dan N = 60 
dengan nilai kritis 0,325. Selanjutnya dari analisis korelasi aitem total yang telah 
dikoreksi, diperoleh 33 aitem sahih dengan indeks korelasi aitem berkisar antara 
0,345 sampai dengan 0,741 Sedangkan reliabilitas skala yang ditunjukkan dengan 
koefisien Alpha sebesar 0,922. Dengan demikian, skala kecerdasan spiritual ini 
dianggap cukup andal sebagai alat ukur penelitian. Adapun perincian aitem yang 
sahih dan gugur dapat dilihat pada tabel di bawah ini. 
Tabel 6 







Nomor Butir  
Jumlah Favorabel Unfavorabel 
Valid Gugur Valid Gugur 
1. Kemampuan Bersikap Fleksibel 21,30   1 3 
2. Tingkat Kesadaran Diri yang Tinggi 2,10,18  22 31 5 
3. Kemampuan Untuk Menghadapi dan 
Memanfaatkan Penderitaan 
23,32,39  3,11  5 
4. Kemampuan untuk Menghadapi dan 
Melampaui Rasa Sakit 
4,12,19  24,33  5 
5. Kualitas Hidup yang Diilhami Visi 
dan Nilai 
25,34,40  5 13 5 
6. Keengganan untuk Menyebabkan 
Kerugian yang Tidak Perlu 
6,14  26,35  4 
7. Berpikir Secara Holistik 27,36,41   7, 15 5 
8. Kecenderungan untuk bertanya 
Mengapa dan Bagaimana 
8, 20 16 28,37  5 
9. Menjadi Pribadi Mandiri 29 38, 42 17 9 5 







B. Pelaksanaan Penelitian 
1. Penentuan subjek penelitian 
Seperti telah dijelaskan sebelumnya bahwa penelitian ini menggunakan uji 
coba data terpakai yaitu pengambilan data satu kali untuk digunakan dalam dua 
keperluan yaitu uji coba alat ukur (perhitungan daya beda dan reliabilitas) dan uji 
hipotesis. Adapun subjek yang dijadikan sebagai sampel penelitian ini adalah para 
perawat Rumah Sakit Islam Klaten yang berjumlah 85 orang yang ditentukan 
dengan purposive quote  sampling. 
 
2. Pengumpulan data penelitian 
Pengumpulan data penelitian sesuai dengan pelaksanaan uji coba terpakai 
yang dilaksanakan pada tanggal 4-11 Maret 2010. Atas saran dan pertimbangan 
dari pihak rumah sakit maka pengisian skala tidak dilakukan secara langsung pada 
saat aktivitas kerja di rumah sakit namun diserahkan pada koordinator perawat 
pada tiap-tiap bangsal dan dikembalikan sesuai dengan batas waktu yang telah 
disepakati agar tidak mengganggu pekerjaan para perawat. Untuk mengantisipasi 
agar skala tidak diisi oleh orang lain, peneliti memberikan penjelasan sebelum 
memberikan skala dengan dibantu oleh kepala bagian diklat Rumah Sakit Islam 
Klaten.  
 Skala Penelitian yang disebar sejumlah 85 eksemplar. Dari 85 eksemplar 
yang dibagikan seluruhnya dapat terkumpul kembali dan hanya 60 eksemplar 
skala saja yang memenuhi syarat untuk diskor dan dianalisis. Data ini selanjutnya 
digunakan untuk menghitung daya beda dan reliabilitas tiap-tiap skala. 






coba terpakai. Setelah melakukan uji daya beda dan reliabilitas, langkah 
selanjutnya butir-butir aitem yang sahih dipergunakan sebagai data penelitian.  
 
3. Pelaksanaan skoring 
Setelah data terkumpul maka langkah selanjutnya yaitu melakukan skoring 
untuk keperluan analisis data. Skor untuk masing-masing skala bergerak dari 1-4 
dengan memperhatikan sifat aitem favorable dan unfavorable. Skor dari aitem 
favorabel adalah 4 untuk pilihan jawaban sangat sesuai (SS), 3 untuk pilihan 
jawaban sesuai (S), 2 untuk tidak sesuai (TS), dan 1 untuk sangat tidak sesuai 
(STS). Sedangkan skor aitem unfavourable adalah 1 untuk pilihan jawaban sangat 
sesuai (SS), 2 untuk sesuai (S), 3 untuk jawaban tidak sesuai (TS), dan 4 untuk 
jawaban sangat tidak sesuai (STS). Kemudian skor yang diperoleh dari subjek 
penelitian dijumlahkan untuk masing-masing skala. Total skor skala yang 
diperoleh dari subjek penelitian ini dipakai dalam analis data.  
 
C. Analisis Data Penelitian 
Analisis data penelitian ini menggunakan analisis regresi linier berganda. 
Perhitungan analisis data dilakukan setelah uji asumsi yang meliputi uji 
normalitas sebaran, uji linearitas hubungan, uji autokorelasi, uji 
heteroskedastisitas, dan uji multikolinearitas. Perhitungan dalam analisis ini 
dilakukan dengan bantuan komputer seri program statistik SPSS for MS Windows 








1. Uji Asumsi klasik 
a. Uji normalitas sebaran 
Uji normalitas bertujuan untuk mengetahui distribusi data dalam 
variabel yang akan digunakan dalam penelitian. Data yang baik dan layak 
digunakan dalam penelitian adalah data yang memiliki distribusi normal. Uji 
normalitas ini menggunakan teknik one sample Kolmogorov-Smirnov dan data  
dinyatakan berdistribusi normal jika tingkat signifikansi lebih besar dari 0,05 
(Priyatno, 2009). Hasil uji normalitas sebaran terhadap ketiga variabel akan 
dijelaskan sebagai berikut: 
1) Hasil uji normalitas variabel perilaku prososial, nilai ks-z  adalah 1,275 
dengan asymp. sig (2-tailed) 0,78 > 0,05 termasuk kategori normal. 
2) Hasil uji normalitas variabel kecerdasan emosi, nilai ks-z adalah 0,884 
dengan asymp. sig (2-tailed) 0,416  > 0,05 termasuk kategori normal.  
3) Hasil uji normalitas variabel kecerdasan spiritual, nilai ks-z adalah 
0,594 dengan asymp. sig (2-tailed) 0,872 > 0,05 termasuk kategori 
normal. Untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada tabel di bawah ini. 
Tabel 7 
Hasil Uji Normalitas 
               One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 
 
 PS KE KS 
N 60 60 60 
Normal 
Parameters(a,b) 
Mean 102.83 88.27 102.82 
 Std. Deviation 8.910 8.136 9.802 
Most Extreme 
Differences 
Absolute .165 .114 .077 
 Positive .165 .114 .065 
 Negative -.079 -.094 -.077 






Asymp. Sig. (2-tailed) .078 .416 .872 
a  Test distribution is Normal. 
b  Calculated from data. 
 
       Hal ini berarti bahwa data pada variabel perilaku prososial, kecerdasan 
emosi dan kecerdasan spiritual memiliki sebaran yang normal dan sampel 
dalam penelitian ini dapat mewakili populasi.  
b. Uji Linearitas hubungan 
Uji linearitas bertujuan untuk mengetahui apakah variabel bebas dan 
tergantung mempunyai hubungan yang linear atau tidak secara signifikan. 
Pengujian dengan SPSS menggunakan test for linearity pada taraf signifikansi 
0,05. Dua variabel dikatakan mempunyai hubungan yang linear apabila 
signifikansi (linearity) kurang dari 0,05 (Priyatno, 2009). 
Dari uji linearitas diketahui nilai signifikansi pada linearity untuk 
variabel kecerdasan emosi dengan perilaku prososial sebesar 0,000. Demikian 
juga untuk variabel kecerdasan spiritual dengan perilaku prososial  sebesar 
0,000. Dari hasil tersebut dapat dilihat bahwa signifikansi kurang dari 0,05, 
maka dapat disimpulkan bahwa antara variabel bebas dengan variabel 
tergantung terdapat hubungan yang linear. Berdasarkan uji linearitas yang 
dilakukan dapat disimpulkan bahwa asumsi linier dalam penelitian ini 











Hasil Uji Linearitas Kecerdasan Emosi terhadap Perilaku Prososial  
ANOVA Table 
 





PS * KE Between 
Groups 
(Combined) 3180.650 25 127.226 2.877 .002 
    Linearity 1717.059 1 1717.059 38.825 .000 
    Deviation 
from 
Linearity 
1463.591 24 60.983 1.379 .191 
  Within  
Groups 
1503.683 34 44.226     




Hasil Uji Linearitas Kecerdasan Spiritual terhadap Perilaku Prososial  
ANOVA Table 
 





PS* KS Between 
Groups 
(Combined) 2974.333 29 102.563 1.799 .058 
    Linearity 1371.299 1 1371.299 24.058 .000 
    Deviation 
from 
Linearity 
1603.034 28 57.251 1.004 .494 
  Within  
Groups 
1710.000 30 57.000     













c. Uji multikolinearitas 
Uji multikolinearitas diperlukan untuk menguji apakah model regresi 
ditemukan adanya korelasi antar variabel bebas. Model regresi yang baik 
seharusnya tidak terjadi korelasi diantara variabel bebasnya. Deteksi 
multikolinearitas dapat dilihat dari nilai Variance Inflation Factor (VIF) tidak 
lebih dari 10 dan nilai tolerance tidak kurang dari 0,1 (Ghozali, 2005). Hasil 
perhitungan dapat dilihat pada tabel berikut ini. 
Tabel 10 
Hasil Uji Multikolinieritas 
  




T Sig. Collinearity 
Statistics 
    B Std. 
Error 
Beta     Tolerance VIF 
1 (Constant) 39.
392 
10.646   3.700 .000     




.166 .450 2.977 .004 .470 2.129 




.137 .213 1.410 .164 .470 2.129 
   a  Dependent Variable: PS 
Dari hasil uji melalui VIF pada hasil output SPSS tabel coefficients 
diperoleh tiap-tiap variabel bebas, yaitu kecerdasan emosi dan kecerdasan 
spiritual memiliki VIF sebesar 2,129 dengan nilai tolerance 0,470. Hal ini 
berarti bahwa masing-masing variabel bebas memiliki nilai VIF tidak lebih 
dari 10 serta nilai tolerance tidak kurang dari 0,1.  Dengan demikian dapat 








d. Uji  Autokorelasi 
Pengujian autokorelasi dalam suatu model bertujuan menguji apakah 
suatu model regresi linier ada korelasi antara kesalahan pengganggu pada 
periode t dengan kesalahan pada periode t-1 (Ghozali, 2009). Prasyarat yang 
harus terpenuhi adalah tidak adanya autokorelasi dalam model regresi. Metode 
pengujian yang sering digunakan adalah uji Durbin-Watson (uji DW). 
Penentuan letak tersebut dibantu dengan table dl dan du, dibantu dengan nilai 
k (jumlah variabel bebas). Selanjutnya penelitian dikatakan bebas dari 
autokorelasi apabila nilai DW berada diantara nilai du dan 4-du. Pengujian 
autokorelasi dilakukan dengan alat bantu Uji SPSS 12.0 for Windows.  
Berdasarkan hasil analisis output SPSS menunjukkan nilai DW 
(Durbin-Watson) sebesar 1,734 yang kemudian nilai ini akan dibandingkan 
dengan nilai tabel dengan menggunakan signifikansi 5% dimana jumlah 
sampel (n) sebesar 60 dan jumlah variabel independen (k) = 2. Nilai Durbin 
Watson (DW) sebesar 1,734 terletak di antara batas atas (dU) 1,715 dan nilai 
(4-dU) sebesar 2,285 (4-1,715). Dengan hasil tersebut dapat disimpulkan 
bahwa tidak terdapat autokorelasi. Untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada 
tabel berikut ini. 
Tabel 11 
Hasil Uji Autokorelasi 
 
Model R R Square Adjusted  
R Square 




1 0.623(a) 0.388 0.366 7.092 1.734 
a. Predictors: (Constant), KE, KS 







e. Uji heteroskedastisitas 
Heteroskedastisitas bertujuan untuk menguji terjadinya perbedaan 
varians residual suatu periode pengamatan ke periode pengamatan yang lain. 
Model regresi yang baik adalah yang tidak mengalami heteroskedastisitas. 
Cara memprediksi ada tidaknya heterokedastisitas, dapat dilihat dari pola 
gambar scatterplot yang menyatakan model regresi tidak terdapat gejala 
heteroskedastiitas jika tidak ada pola yang jelas, titik-titik data menyebar di 
atas dan di bawah angka 0 pada sumbu Y (Ghozali, 2005) 
Dari hasil analisis pola gambar scatterplot diperoleh bahwa 
penyebaran titik-titik tidak teratur, terpencar, dan tidak membentuk suatu 
pola tertentu.  Dengan demikian dapat diambil kesimpulan bahwa model 
regresi terbebas dari asumsi klasik heteroskedastisitas. Untuk gambar 
scatterplot dapat dilihat pada grafik berikut ini. 
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2. Uji Hipotesis 
Setelah dilakukan uji asumsi, langkah selanjutnya adalah melakukan 
perhitungan untuk menguji hipotesis yang diajukan. Untuk menguji hipotesis 
digunakan teknik analisis regresi berganda. 
a. Uji Signifikansi simultan (Uji Statistik F) 
 Uji ini dimaksudkan untuk mengetahui apakah variabel independen 
(kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual) secara bersama-sama berpengaruh 
secara signifikan terhadap variabel dependen (perilaku prososial). Hasil F-test 
menunjukkan pengaruh yang signifikan bila p-value dari level of significant yang 
ditentukan (0,05), atau F hitung lebih besar dari F tabel. Untuk lebih rinci  dapat 
dilihat pada tabel berikut ini. 
Tabel 12 
Uji Statistik F 
ANOVA(b) 
 





1 Regression 1817.060 2 908.530 18.061 .000(a) 
  Residual 2867.273 57 50.303     
  Total 4684.333 59       
a  Predictors: (Constant), KS, KE 
b  Dependent Variable: PS 
Dari perhitungan ANOVA, didapatkan nilai F hitung sebesar 18.061 
dengan tingkat signifikansi atau probabilitas sebesar  p = 0,000 (p < 0,05) yang 
artinya signifikan. Hal ini berarti model regresi dapat dipakai untuk memprediksi 






emosi dan kecerdasan spiritual secara bersama-sama berpengaruh terhadap 
perilaku prososial pada perawat. 
b. Uji korelasi (parsial) 
 Hasil perhitungan analisis hipotesis kedua dan ketiga diperoleh besarnya 
korelasi antar variabel yakni digunakan untuk menguji keeratan (kekuatan) 
hubungan antar dua variabel. Keeratan hubungan dinyatakan dalam bentuk 
koefisien korelasi (Nugroho, 2005). Berdasarkan hasil analisis, uji hipotesis kedua 
diperoleh hasil sebagai berikut : 
1. Nilai koefisien korelasi antara variabel kecerdasan emosi dengan 
perilaku prososial (rx1y) sebesar 0,605  dengan p < 0,05 yang berarti ada 
hubungan yang sangat signifikan antara kecerdasan emosi dengan perilaku 
prososial.  Maka dapat diartikan terdapat hubungan antara kecerdasan 
emosi dengan perilaku prososial. Semakin tinggi kecerdasan emosi maka 
semakin tinggi pula perilaku prososial pada perawat.  
2. Nilai koefisien korelasi antara variabel kecerdasan spiritual dengan 
perilaku prososial (rx2y) menunjukkan nilai koefisien korelasi sebesar 
0,541 dengan  p < 0,05 yang berarti ada hubungan yang sangat signifikan 
antara kecerdasan spiritual dengan perilaku prososial. Maka dapat 
diartikan terdapat hubungan antara kecerdasan spiritual dengan perilaku 
prososial. Semakin tinggi kecerdasan spiritual maka semakin tinggi pula 






Dengan demikian hipotesis penelitian kedua yang menyatakan terdapat 
hubungan antara kecerdasan emosi dengan perilaku prososial dan terdapat 
hubungan antara kecerdasan spiritual dengan perilaku prososial dapat diterima. 
Tabel 13 
Uji korelasi (parsial) 
 
   PS (Y) KE (X1) KS (X2) 
PS (Y) Pearson 
Correlation 
1 .605(**) .541(**) 
  Sig. (2-tailed) . .000 .000 
  N 60 60 60 
KE (X1) Pearson 
Correlation 
.605(**) 1 .728(**) 
  Sig. (2-tailed) .000 . .000 
  N 60 60 60 
KS (X2) Pearson 
Correlation 
.541(**) .728(**) 1 
  Sig. (2-tailed) .000 .000 . 
  N 60 60 60 
  **  Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
 
3. Sumbangan efektif 
Melalui metode Multiple Regression diperoleh koefisien determinasi yang 
menunjukkan nilai R
2
 (R square) sebesar 0,388. Artinya, kecerdasan emosi dan 
kecerdasan spiritual memberikan sumbangan sebanyak 38,8 % terhadap perilaku 
prososial. Hal ini berarti masih terdapat 61,2 % faktor lain yang mempengaruhi 



















a  Predictors: (Constant), Kecerdasan Spiritual, Kecerdasan Emosi 
b  Dependent Variable: Perilaku Prososial 
 
4. Analisis Deskriptif  
Dari skor kasar perilaku prososial, kecerdasan emosi, dan kecerdasan 
spiritual diperoleh hasil statistik deskriptif subjek penelitian. Statistik deskriptif 
menggambarkan tentang ringkasan data penelitian. Hasil statistik deskriptif dapat 




 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 
Perilaku prososial 60 84 131 102,83 8,91 
Kecerdasan Emosi 60 68 115 88,27 8,14 
Kecerdasan Spiritual 60 79 129 102,82 9,80 
 
Berdasarkan tabel statistik di atas, dapat diketahui skor rata-rata perilaku 
prososial subjek penelitian adalah 102,83, skor rata-rata kecerdasan emosi adalah 
88,27 dan skor rata-rata kecerdasan spiritual 102,82. Nilai minimum yang 
diperoleh dari subjek penelitian untuk perilaku prososial adalah 84, kecerdasan 
emosi adalah 68 dan kecerdasan spiritual adalah 79. Nilai maksimum yang 
diperoleh dari subjek penelitian untuk perilaku prososial adalah 131, kecerdasan 
emosi adalah 115 dan kecerdasan spiritual adalah 129. 
Kemudian dapat dilakukan kategorisasi subjek secara normatif guna 
memberikan intepretasi terhadap skor skala. Kategorisasi yang digunakan adalah 
kategorisasi jenjang yang berdasarkan model distribusi normal. Tujuan 
kategorisasi ini adalah menempatkan subjek ke dalam kelompok-kelompok yang 






diukur (Azwar, 2008). Kontinum jenjang ini akan dibagi menjadi 3 kategori yaitu 
rendah, sedang, dan tinggi. Norma kategorisasi yang digunakan adalah sebagai 
berikut. 
Tabel 16 
Norma Kategori Skor Subjek 
 
Kategorisasi Norma 
Rendah Χ < (μ −1,0σ ) 
Sedang μ −1,0σ)≤ Χ < (μ +1,0σ ) 
Tinggi (μ + 1,0σ)≤ Χ 
 
Keterangan :  
X : raw score skala  
μ : mean atau nilai rata-rata 
σ : standar deviasi  
a. Skala Perilaku Prososial 
 Skala Perilaku Prososial dikategorikan untuk mengetahui tinggi rendahnya 
nilai subjek. Skor minimal yang diperoleh subjek adalah 34 X 1 = 34 dan skor 
maksimal yang dapat diperoleh subjek adalah 34 X 4= 136, maka  jarak 
sebarannya adalah 136 - 34 = 102 dan setiap satuan deviasi standarnya bernilai 
102:6 = 17 sedangkan rerata hipotetiknya adalah (34 + 136) : 2 = 85. Apabila 
subjek digolongkan dalam 3 kategori, maka didapat kategorisasi serta distribusi 
skor subjek seperti pada tabel berikut: 
Tabel 17 
       Kategorisasi Subjek Berdasar Skor Skala Perilaku Prososial 
 
Variabel Kategorisasi Komposisi Rerata 




Rendah X < 68 - - - 
Sedang 68 ≤ X < 102 26 43 % - 






 Pada tabel kategorisasi Skala Perilaku Prososial di atas, dapat dilihat 
bahwa rerata empirik subjek sebesar 102,83 termasuk dalam kategori tinggi, 
sehingga dapat disimpulkan secara umum subjek memiliki tingkat perilaku 
prososial yang tinggi. 
b.Kecerdasan Emosi 
 Skala kecerdasan emosi dikategorikan untuk mengetahui tinggi rendahnya 
nilai subjek. Skor minimal yang diperoleh subjek adalah 31 X 1 = 31 dan skor 
maksimal yang dapat diperoleh subjek adalah 31 X 4= 124, maka  jarak 
sebarannya adalah 124 - 31 = 93 dan setiap satuan deviasi standarnya bernilai 
93:6 = 15,5 sedangkan rerata hipotetiknya adalah (31 + 124) : 2 = 77,5. Apabila 
subjek digolongkan dalam 3 kategori, maka didapat kategorisasi serta distribusi 
skor subjek seperti pada tabel berikut: 
Tabel 18 
     Kategorisasi Subjek Berdasar Skor Skala Kecerdasan Emosi 
 
Variabel Kategorisasi Komposisi Rerata 




Rendah X < 62   - 
Sedang 62 ≤ X < 93 47 78 % 88,27 
Tinggi 93 ≤ X 13 22 %  
 Pada tabel kategorisasi skala harga diri di atas, dapat dilihat bahwa rerata 
empirik subjek sebesar 88,27 termasuk dalam kategori sedang, sehingga dapat 








c. Kecerdasan Spiritual 
 Skala Kecerdasan Spiritual dikategorikan untuk mengetahui tinggi 
rendahnya nilai subjek. Skor minimal yang diperolaeh subjek adalah 33 X 1 = 33 
dan skor maksimal yang dapat diperoleh subjek adalah 33 X 4 = 132, maka  jarak 
sebarannya adalah 132 - 233 = 99 dan setiap satuan deviasi standarnya bernilai 
99:6 = 16,5; sedangkan rerata hipotetiknya adalah (33 + 132) : 2 = 82,5. Apabila 
subjek digolongkan dalam 3 kategori, maka didapat kategorisasi serta distribusi 
skor subjek seperti pada tabel berikut: 
Tabel 19 
         Kategorisasi Subjek Berdasar Skor Skala Kecerdasan Spiritual 
 
Variabel Kategorisasi Komposisi Rerata 




Rendah X < 66   - 
Sedang 66 ≤ X < 99 19 32 %  
Tinggi 99 ≤ X 41 68 % 102,82 
 Pada tabel kategorisasi Skala Kecerdasan Spiritual di atas, dapat dilihat 
bahwa rerata empirik subjek sebesar 102,82 termasuk dalam kategori sedang, 
sehingga dapat disimpulkan secara umum subjek memiliki tingkat Kecerdasan 
Spiritual tinggi. 
D. Pembahasan 
Hasil yang diperoleh dari uji hipotesis menunjukkan bahwa terdapat 
hubungan yang signifikan antara kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual 
dengan perilaku prososial pada perawat. Berdasarkan hasil analisis menggunakan 
teknik analisis regresi berganda terhadap data kecerdasan emosi dan kecerdasan 






0,05 serta R sebesar 0,623. Hal ini berarti kecerdasan emosi dan kecerdasan 
spiritual secara bersama-sama dapat digunakan sebagai prediktor untuk 
memprediksi perilaku prososial pada perawat. Berdasarkan hasil perhitungan 
analisis regresi tersebut maka hipotesis pertama yang diajukan dalam penelitian 
ini dapat diterima yaitu terdapat hubungan antara kecerdasan emosi dan 
kecerdasan spiritual dengan perilaku prososial. Hasil analisis tersebut 
menunjukkan bahwa kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual secara bersama-
sama memiliki hubungan yang signifikan dengan perilaku prososial.  
Hasil analisis hipotesis kedua menunjukkan bahwa nilai koefisien korelasi 
antara variabel kecerdasan emosi dengan perilaku prososial menyatakan adanya 
hubungan (rx1y) sebesar 0,605 dan p < 0,05. Berdasarkan pedoman interpretasi 
koefisien korelasi menurut Sugiyono (dalam Priyatno, 2009) bahwa nilai korelasi 
0,60 - 0,799 termasuk kuat, hal ini menunjukkan bahwa hubungan antara 
kecerdasan emosi dengan perilaku prososial memiliki kekuatan yang kuat. Arah 
hubungan antara dua variabel adalah bernilai positif. Jadi, hipotesis kedua yang 
menyatakan terdapat hubungan positif antara kecerdasan emosi dengan perilaku 
prososial dapat diterima. Hasil tersebut senada dengan pernyataan Batson dkk 
(dalam Goleman, 2000), berdasarkan beberapa penelitian mengenai perilaku 
prososial, menemukan adanya hubungan erat antara perilaku menolong (prososial) 
dan kecerdasan emosi khususnya empati. Artinya, orang yang empatinya lebih 
tinggi cenderung mudah menolong orang lain atau berperilaku prososial. 
Sebaliknya, orang yang empatinya lebih rendah, lebih sedikit 






dikemukakan oleh Goleman (2000)  yang menyatakan bahwa pelayanan 
keperawatan sangat diperlukan sosok perawat yang memiliki kecerdasan emosi 
yang tinggi. Kecerdasan emosi sangat dibutuhkan dalam berinteraksi dengan 
pasien, keluarga, teman sesama perawat, dokter dan tim kesehatan yang lain. Saat 
perawat berinteraksi sangat dibutuhkan sikap empati, mampu mengenali emosi 
diri dan emosi orang lain, sehingga akan terjalin hubungan saling percaya dan 
saling membantu antara perawat dengan pasien, perawat dengan keluarga, 
perawat dengan dokter, perawat dengan tim kesehatan yang lainnya. Lebih lanjut 
Goleman menjelaskan bahwa Kecerdasan emosi dalam menjalankan suatu tugas 
khususnya profesi keperawatan sangat diperlukan setelah kecerdasan intelektual. 
Kekurangan kecerdasan emosi dapat menyebabkan perawat terganggu dalam 
menggunakan keahliannya sehingga perawat juga tidak dapat melakukan perilaku 
prososial dengan baik. Makin komplek pekerjaan makin penting kecerdasan emosi 
yang diperlukan karena semakin tinggi kecerdasan emosi perawat maka akan 
semakin meningkat pula perilaku prososial perawat.  
Kecerdasan emosi perawat dapat mempengaruhi perilaku prososialnya, 
bahkan pengaruh kecerdasan emosi pada perilaku prososial termasuk dalam 
kategori kuat. Arah hubungan yang positif menunjukkan bahwa semakin tinggi 
kecerdasan emosi perawat maka semakin tinggi perilaku prososialnya. 
Sebaliknya, jika semakin rendah kecerdasan emosi maka semakin rendah perilaku 
prososialnya. Hasil tersebut sesuai dengan hasil analisis deskriptif untuk 
kecerdasan emosi perawat termasuk dalam kategori sedang dan perilaku prososial 






Hasil analisis hipotesis ketiga, menunjukkan nilai koefisien korelasi antara 
variabel kecerdasan spiritual dengan perilaku prososial (rx2y) menyatakan adanya 
hubungan sebesar 0,541 dan p < 0,05. Berdasarkan pedoman interpretasi koefisien 
korelasi menurut Sugiyono (dalam Priyatno, 2009) bahwa nilai korelasi 0,40 - 
0,599 termasuk sedang, hal ini menunjukkan bahwa hubungan antara kecerdasan 
spiritual dengan perilaku prososial memiliki hubungan yang sedang. Arah 
hubungan antara dua variabel adalah bernilai positif. Jadi, hipotesis ketiga yang 
menyatakan terdapat hubungan positif antara kecerdasan spiritual dengan perilaku 
prososial dapat diterima. Hal ini sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan 
oleh Staub, kemudian oleh Wilson dan Petruska (Dayakisni & Hudaniah, 2003) 
menunjukkan bahwa individu yang memiliki kecenderungan yang tinggi untuk 
melakukan tindakan prososial, biasanya memiliki karakteristik kepribadian salah 
satunya yakni memiliki spiritualitas yang tinggi. Pernyataan tersebut juga sejalan 
dengan penelitian yang dilakukan oleh Yuwono (dalam Jannah,2008) 
menunjukkan hasil adanya korelasi yang linier antara spiritualitas dengan perilaku 
prososial, yaitu semakin tinggi tingkat spiritualitas seseorang maka akan semakin 
tinggi pula perilaku prososial yang dimunculkan, dimana spiritualitas merupakan 
dasar dari terbentuknya kecerdasan spiritual. Keperawatan adalah suatu profesi 
yang mengabdi kepada manusia dan kemanusiaan, artinya profesi keperawatan 
lebih mendahulukan kepentingan kesehatan masyarakat diatas kepentingannya 
sendiri. Individu yang paling menolong mengekspresikan kepercayaan bahwa 
setiap orang bertanggung jawab untuk melakukan yang terbaik untuk menolong 






saja walaupun pada kenyataannya peranan perawat dalam pemeliharaan kesehatan 
sangat vital karena  perawat  merupakan tulang punggungnya sebagian besar tim 
perawatan kesehatan. Perawat sangat menghargai profesi mereka. Hal ini dapat 
dilihat dengan cara perawat bersikap positif terhadap pekerjaannya, bahkan 
mampu memberi makna kehidupan dalam bekerja. Artinya bekerja bukanlah suatu 
rutinitas yang membosankan tetapi justru menyediakan kesempatan untuk 
perkembangan pribadi dan memperluas hubungan dengan orang lain secara sosial. 
Dengan kata lain untuk menjadi perawat yang baik tidak hanya selalu 
mengandalkan kemampuan diri saja akan tetapi  dengan merasa bahwa dirinya 
adalah orang yang baik sehingga menolong siapapun yang membutuhkan 
pertolongannya.   
Hasil analisis menunjukkan bahwa kecerdasan spiritual perawat dapat 
mempengaruhi perilaku prososialnya, sedangkan pengaruh kecerdasan spiritual 
pada perilaku prososial termasuk dalam kategori sedang. Arah hubungan yang 
positif menunjukkan bahwa semakin tinggi kecerdasan spiritual perawat maka 
semakin tinggi perilaku prososialnya. Sebaliknya, jika semakin rendah kecerdasan 
spiritual maka semakin rendah perilaku prososialnya. Hasil tersebut sesuai dengan 
hasil analisis deskriptif untuk kecerdasan spiritual perawat termasuk dalam 
kategori tinggi dan perilaku prososial termasuk dalam kategori tinggi.  
Kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual memberikan sumbangan 
sebanyak 38,8 % terhadap perilaku prososial. Hal ini berarti masih terdapat 61,2 
% faktor lain yang mempengaruhi perilaku prososial pada perawat selain 






perilaku prososial para perawat dapat berupa faktor personal dan faktor 
situasional.  
Faktor personal yang mempengaruhi perilaku prososial pada perawat yaitu 
self-gain, personal value and norm dan salah satu didalamnya adalah empati. 
Faktor   self-gain dapat berupa keinginan untuk memperoleh penghargaan bagi 
perawat oleh karena kinerjanya baik secara profesional maupun sebagai pelayanan 
kesehatan masyarakat. Selain itu juga dapat berupa keinginan perawat untuk 
meghindari kritik dari sekitarnya. Faktor personal value and norm merupakan 
norma-norma sosial yang diinternalisasi oleh perawat selama mengalami 
sosialisasi di lingkungan kerjanya sendiri. Perilaku perawat menjadi cermin dari 
perkembangan moral dan sosial yang telah dipelajarinya.  
Faktor situasional yang mempengaruhi perilaku prososial perawat meliputi 
hubungan interpersonal, pengalaman dalam memberikan pertolongan dan suasana 
hati, sifat stimulus, derajat kebutuhan yang ditolong, tanggung jawab, biaya yang 
dikeluarkan, norma timbal balik dan salah satu di dalamnya adalah karakteristik 
kepribadian.  
Secara singkat dapat dipahami bahwa selain faktor kecerdasan emosi dan 
kecerdasan spiritual, perilaku prososial pada perawat dapat dipengaruhi oleh 
faktor personal dan faktor situasional. Penelitian ini masih perlu adanya penelitian 
lanjutan yang berusaha mencari faktor-faktor lain yang belum diketahui yang 
mampu mempengaruhi perilaku prososial.  
Hasil analisis deskriptif perawat untuk variabel kecerdasan emosi 






kecerdasan spiritual termasuk dalam kategori tinggi yaitu 68 %. Variabel perilaku 
prososial termasuk dalam kategori tinggi dengan prosentase 57 %. 
Secara umum hasil penelitian menunjukkan ada hubungan yang signifikan 
antara kecerdasan emosi dan kecerdasan spiritual dengan perilaku prososial pada 
perawat di Rumah Sakit Islam Klaten, namun hasil penelitian ini tidak dapat 
digeneralisasikan pada perawat di rumah sakit-rumah sakit lain. Penerapan 
populasi yang lebih luas dengan karakteristik yang berbeda perlu dilakukan 
penelitian lebih lanjut dengan menggunakan atau menambah variabel-variabel lain 
yang belum disertakan dalam penelitian ini, ataupun dengan menambah dan 










KESIMPULAN DAN SARAN 
A. Kesimpulan 
Berdasarkan hasil analisis data dan pembahasan yang telah diuraikan 
sebelumnya, maka dapat disimpulkan bahwa : 
1. Ada hubungan positif yang signifikan antara kecerdasan emosi dan 
kecerdasan spiritual dengan perilaku prososial pada perawat Rumah Sakit 
Islam Klaten. Hal ini berarti bahwa secara bersama-sama kecerdasan 
emosi dan kecerdasan spiritual berhubungan dengan perilaku prososial 
pada perawat  
2. Ada hubungan positif dan signifikan antara kecerdasan emosi dengan 
perilaku prososial pada perawat Rumah Sakit Islam Klaten. Semakin 
tinggi kecerdasan emosi, maka semakin tinggi pula perilaku prososial 
perawat. Sebaliknya, semakin rendah kecerdasan emosi, maka semakin 
rendah pula perilaku prososial perawat. Kekuatan hubungan antara 
kecerdasan emosi dan perilaku prososial termasuk dalam kategori kuat  
3. Ada hubungan positif dan signifikan antara kecerdasan spiritual dengan 
perilaku prososial pada perawat Rumah Sakit Islam Klaten. Semakin 
tinggi kecerdasan spiritual, maka semakin tinggi pula perilaku prososial 
perawat. Sebaliknya, semakin rendah kecerdasan spiritual, maka semakin 
rendah pula perilaku prososial perawat. Kekuatan hubungan antara 







4. Sumbangan efektif yang diberikan variabel kecerdasan emosi dan 
kecerdasan spiritual secara bersama-sama sebesar 38,8 % terhadap 
perilaku prososial pada perawat Rumah Sakit Islam Klaten. Hal ini berarti 
masih terdapat 61,2 % faktor lain yang mempengaruhi perilaku prososial 
pada perawat di Rumah Sakit Islam Klaten.   
5. Kecerdasan emosi perawat di Rumah Sakit Islam Klaten tergolong sedang, 
sedangkan kecerdasan spiritual tergolong tinggi dan perilaku prososial 
perawat tergolong tinggi. 
 
B. Saran 
Berdasarkan hasil penelitian, pembahasan dan kesimpulan yang telah 
diuraikan, diajukan beberapa saran sebagai berikut :  
1. Bagi Perawat Rumah Sakit Islam Klaten   
Diharapkan para perawat dapat mempertahankan kecerdasan spiritual dan 
perilaku prososial serta meningkatkan kecerdasan emosi para perawat yang 
masih dalam kategori sedang misalnya dengan mengikuti training atau 
pelatihan yang diadakan oleh pihak rumah sakit untuk meningkatkan 
pengetahuan serta kemampuan pribadinya dalam melayani pasien.     
2. Bagi Pimpinan Rumah Sakit Islam Klaten 
Kepada pihak rumah sakit diharapkan tetap secara rutin memberikan 
pelatihan-pelatihan bagi para perawat yang dapat mempertahankan dan 
bahkan meningkatkan kecerdasan emosi serta kecerdasan spiritualnya 






perawat yang semakin tinggi akan meningkatkan kualitas pelayanan kepada 
pasien sehingga akan meningkatkan kepuasan pasien. Dengan meningkatnya 
kepuasan pelayanan yang diperoleh pasien maka akan meningkatkan nama 
baik rumah  sakit yaitu memiliki mutu pelayanan yang terpercaya.   
3. Bagi pihak yang terkait dengan pelayanan kesehatan 
Kepada pihak-pihak yang terkait dengan bidang pelayanan kesehatan 
misalnya: dinas kesehatan, praktisi psikologi dan juga rumah sakit-rumah sakit 
lainnya diharapkan juga  memperhatikan kecerdasan emosi, kecerdasan 
spiritual serta perilaku prososial para karyawan karena juga sangat 
mempengaruhi mutu pelayanan instansi-instansi terkait. 
4. Bagi ilmuwan psikologi 
a. Penelitian ini hanya meninjau sebagian hubungan saja, sehingga bagi 
peneliti selanjutnya yang tertarik untuk mengadakan penelitian dengan 
topik yang sama diharapkan dapat memperluas ruang lingkup misalnya 
dengan menambah variabel-variabel lain agar hasil yang didapat lebih 
bervariasi dan beragam serta memperhatikan faktor-faktor lain yang turut 
mempengaruhi perilaku prososial misalnya karakteristik situasi, biaya 
menolong dan lain-lain. 
b. Peneliti selanjutnya diharapkan dapat memperluas populasi dan 
memperbanyak sampel, agar ruang lingkup dan generalisasi penelitian 
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Alat Pengumpul Data 
 
I. Skala Perilaku Prososial 
II. Skala Kecerdasan Emosi 




















Kepada Yth Responden 
Dalam rangka memenuhi tugas akhir kuliah, saya Erwin Rudyanto, 
mahasiswa Psikologi UNS meminta bantuan saudara-saudara untuk berkenan 
mengisi pernyataan-pernyataan  dalam skala psikologi ini. 
Petunjuk Pengisian: 
1. Tulislah identitas anda pada tempat yang telah disediakan 
2. Baca dan pahami terlebih dahulu setiap pernyataan dalam angket ini 
dengan teliti. 
3. Pilihlah pernyataan yang paling sesuai dengan keadaan pada diri saudara-
saudara sekalian, isilah pernyataan dengan jujur dan tanpa ada pengaruh 
serta tekanan dari siapapun dengan memberi tanda silang (X).. 
4. Tidak ada pilihan jawaban yang salah. Semuanya jawaban dianggap baik 
dan benar serta tidak akan berpengaruh pada prestasi kerja anda, oleh 
karena itu jawablah semua pernyataan, jangan sampai ada yang 
terlewatkan. 
5. Keterangan Jawaban 
SS : Jika Anda Sangat Sesuai dengan pernyataan tersebut. 
S : Jika Anda Sesuai dengan pernyataan tersebut. 
TS : Jika Anda Tidak Sesuai dengan pernyataan tersebut. 
STS : Jika Anda Sangat Tidak Sesuai dengan pernyataan tersebut. 
Demikian yang dapat saya sampaikan. Atas bantuan dan kerja sama 
saudara-saudara yang berkenan meluangkan waktu  untuk mengisi skala ini, saya 








Nama  :    . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
Jenis Kelamin :    . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . .  
 
Usia   :    . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . 










NO PERNYATAAN SS S TS STS 
1. Saya sering berpura-pura memperhatikan ketika pasien 
menceritakan masalahnya. 
    
2.  Saya senang bekerja di dalam tim dengan berbagai macam 
karakter orang. 
    
3. Saya malas membantu pasien ke kamar mandi, karena pasti 
sangat merepotkan. 
    
4. Saya segera meminta maaf kepada orang lain jika saya 
mempunyai salah dengannya. 
    
5. Bagi saya bersedekah hanya kewajiban orang yang mampu 
saja. 
    
6. Saya akan berusaha mendekati dan menanyakan kabar teman 
ketika melihatnya sedang murung. 
    
7. Saya tidak punya waktu untuk mendengarkan curhat para 
pasien karena selalu sibuk. 
    
8. Saya akan bekerja semaksimal mungkin ketika ada pekerjaan 
yang harus dikerjakan bersama tim. 
    
9. Saya tidak mau menolong untuk mengganti infus bagi pasien 
yang pernah menyepelekan kemampuan saya. 
    
10. Saya akan mengakui kesalahan saya walaupun itu tidak 
sengaja saya lakukan. 
    
11. Saya akan menghindar jika ada orang yang meminta 
sumbangan, karena biasanya hanya menipu. 
    
12. Saya akan menghubungi atau menanyakan kabar jika ada 
teman yang tidak masuk kerja beberapa hari. 
    
13. Saya akan pura-pura mendengarkan dengan baik jika ada 
teman kerja atau pasien yang ingin berbagi perasaan dengan 
saya. 
    
14. Saya akan tetap berusaha bekerjasama dengan orang lain 
walaupun orangnya sulit. 
    
15. Saya tidak bisa menolong nenek-nenek yang kesulitan 
menyeberang jalan, karena saya terburu-buru masuk kerja. 
    
16. Saya akan berterus terang jika memang tidak mampu untuk 
memberikan pertolongan pada orang lain atau pasien yang 
membutuhkan. 
    
17. Saya jarang memberikan sumbangan kepada orang lain.     
18. Saya berusaha menghibur pasien yang selalu mengeluh 
terhadap penyakitnya agar dia termotivasi untuk sembuh. 
    
19. Saya enggan memberi saran kepada teman teman kerja atau 
pasien yang sedang menghadapi persoalan. 
    







21. Saya tidak mau membantu pasien yang mau pindah bangsal 
kalau itu bukan bagian tugas saya. 
    
  SS S TS STS 
22. Saya akan mengungkapkan yang sebenarnya jika ada teman 
kerja atau pasien yang meminta pendapat tentang perilaku 
dirinya. 
    
23. Saya memberikan sumbangan dengan terpaksa karena 
sebenarnya saya masih kekurangan. 
    
24. Ketika ada teman atau pasien yang sedang sakit duduk sendiri 
dan melamun, saya akan mendekatinya dan mengajaknya 
mengobrol. 
    
25. Saya menerima dengan senang hati jika ada rekan kerja atau 
pasien yang mengajak curhat/berbagi rasa. 
    
26. Saya hanya mau bekerja dengan orang yang saya sudah kenal 
baik.   
    
27. Saya dengan senang hati menolong pasien yang mengalami 
kesulitan ketika mau ke kamar mandi.   
    
28. Pada situasi yang mendesak, saya akan berbohong kepada 
pasien agar tidak berfikir macam-macam. 
    
29. Saya rela menyumbang uang atau barang sesuai kemampuan 
saya jika ada orang yang terkena musibah. 
    
30. Saya tidak mau tahu dengan teman kerja yang tidak masuk 
kerja beberapa hari 
    
31. Saya memahami perasaan teman kerja atau pasien ketika dia 
menangis untuk mengungkapkan kesedihannya yang 
mendalam. 
    
32. Saya malas bekerjasama dengan orang yang tidak mau 
mengikuti kemauan saya. 
    
33. Ketika jaga malam, saya tetap mau melayani untuk membantu 
pasien yang kesulitan untuk ke kamar mandi walaupun 
ngantuk. 
    
34. Saya gengsi mengakui kesalahan kepada pasien karena bisa 
dianggap tidak professional. 
    
35. Saya sering memberikan sumbangan kepada para peminta-
minta 
    
36. Ketika ada orang yang menanyakan informasi ruangan pasien, 
saya menyuruhnya untuk menanyakan ke bagian informasi 
karena saya malas menjelaskan. 
    
37. Ketika ada pasien yang ingin mendiskusikan masalahnya 
dengan saya, saya mendengarkan dengan perhatian. 
    
38. Saya lebih suka bekerja sendiri daripada secara tim.     
39. Saya selalu menolong dengan iklas kepada pasien yang 
kesulitan membuang hajat sendiri. 
    








atas kesalahan yang dia tidak mengetahuinya. 
41. Saya memberikan uang saya dengan suka rela untuk 
membantu teman saya yang tidak mampu. 
    
  SS S TS STS 
42. Saya tidak peduli dengan teman yang mengeluhkan tentang 
kelakuan adik-adiknya dirumah yang nakal, karena saya tidak 
mau ikut campur. 
    
43. Saya bisa dipercaya untuk mendengarkan curahan perasaan 
teman kerja atau pasien. 
    
44. Saya enggan bekerjasama dengan orang yang kemampuannya 
di bawah saya. 
    
45. Saya bersedia menggantikan shift kerja teman yang tidak 
masuk kerja karena sakit. 
    
46. Saya akan berbohong kepada teman kerja atau pasien untuk 
menyelesaikan masalah. 
    
47. Saya hanya akan bersedekah kepada orang yang benar-benar 
membutuhkan. 
    
48. Ketika melihat teman yang sangat kelelahan saya diam saja 
karena saya juga sedang lelah dan tidak bisa membantu. 
    
NO PERNYATAAN SS S TS STS 
1. Saya sulit memahami perasaan yang  saya alami.     
2.  Saya berusaha menghilangkan rasa cemas dengan mencoba 
melakukan aktivitas lain yang menyenangkan. 
    
3. Dalam menjalankan pekerjaan, saya mudah bosan     
4. Saya sering memberikan masukan atau  saran ketika teman 
memintanya. 
    
5. Saya merasa canggung bila berada ditengah-tengah banyak 
orang yang tidak saya kenal. 
    
6. Perasaan saya mudah berubah tanpa tahu sebabnya.     
7. Ketika marah saya tidak melampiaskan emosi saya kepada 
orang lain. 
    
8. Jika ada pekerjaan yang sulit, saya mudah menyerah dalam 
mengerjakannya. 
    
9. Saya akan menunda bicara ke orang lain jika moodnya sedang 
tidak baik. 
    
10. Saya sulit bekerjasama dengan orang yang belum saya kenal.     
11. Kadang saya marah tanpa tahu apa yang menjadi 
penyebabnya. 
    
12. Ketika sedang sedih, saya akan menarik diri dulu untuk 
sementara waktu. 
    
13. Terkadang saya merasa cepat putus asa jika jika mengalami 
sebuah kegagalan. 
    







      
      
  SS S TS STS 
15. Saya kesulitan dalam menangani konflik dengan rekan kerja.     
16. Kadang saya merasa sangat marah tapi tidak tahu kepada 
siapa. 
    
17. Saya dapat memaafkan orang yang pernah menyakiti saya.     
18. Dalam meraih prestasi kerja saya merasa kalah bersaing 
dengan rekan kerja. 
    
19. Saya dapat mengenali emosi yang dirasakan orang lain dari 
raut mukanya. 
    
20. Saya cemas bila berhadapan dengan teman kerja yang lebih 
senior. 
    
21. Saya mengenali semua perasaan yang saya miliki     
22. Ketika hati sedang kesal saya akan melampiaskan kemarahan 
pada semua orang. 
    
23. Saya tetap bersemangat dan tidak mudah menyerah 
menghadapi sebuah kegagalan. 
    
24. Ketika teman sedang kesal, saya kadang menggoda atau 
meledeknya. 
    
25. Saya dapat menerima semua rekan kerja saya apa adanya.     
26. Saya tahu setiap kali perasaan saya berubah.     
27. Ketika saya sedang kecewa, saya sulit keluar dari perasaan itu.     
28. Saya tidak mudah menyerah dalam bersaing meraih prestasi 
kerja. 
    
29. Saya tidak bisa berbuat apa-apa ketika tahu teman saya sedang 
sedih. 
    
30. Saya tidak mengalami kesulitan untuk memulai percakapan 
dengan rekan kerja yang baru saya kenal. 
    
31. Saya tahu hal-hal yang paling membuat saya kesal atau 
marah. 
    
32. Ketika orang menyinggung perasaan saya, saya sulit 
melupakannya. 
    
33. Kegagalan yang saya alami membuat saya belajar tentang 
langkah-langkah yang lebih baik 
    
34. Jika ada teman yang kecewa, saya rasa itu akibat 
kesalahannya sendiri. 
    
35. Saya dapat menjalin hubungan yang baik dengan semua 
teman kerja saya. 
    
36. Saya memahami diri saya ketika sedang mengalami 
kesedihan. 
    
37. Ketika menghadapi perlakuan teman yang tidak 
menyenangkan, saya mudah marah. 
    








Skala III  
introspeksi diri. 
39. Saya berpura-pura tidak tahu jika ada teman yang sedang 
bersedih. 
    
  SS S TS STS 
40. Saya merasa nyaman bekerja di tengah-tengah banyak orang.     
NO PERNYATAAN SS S TS STS 
1. Saya sering merasa kesulitan untuk menentukan pilihan yang 
saya hadapi dalam hidup. 
    
2.  Saya meyakini, jika Tuhan menghendaki maka apapun dapat 
terjadi 
    
3. Ketika menghadapi musibah yang berat, saya sering larut 
dalam kesedihan. 
    
4. Saya akan menghadapi rasa sakit dengan tabah dan berserah 
diri pada Tuhan. 
    
5. Seringkali apa yang saya lakukan hanya mengikuti kebiasaan 
yang ada di lingkungan sekitar tanpa mengetahui maksud dan 
tujuannya 
    
6. Saya tidak membuang sampah sembarangan untuk menjaga 
kelestarian alam. 
    
7. Saya akan membuat suatu keputusan yang menguntungkan 
diri saya. 
    
8. Saya sering bertanya pada diri sendiri, apakah saya sudah 
mempunyai bekal untuk kehidupan di akhirat nanti. 
    
9. Saya selalu butuh bantuan orang lain dalam mengerjakan 
pekerjaan saya. 
    
10. Saya menyadari sepenuhnya adanya kemungkinan untuk 
berhasil ataupun gagal atas semua yang saya kerjakan karena 
Tuhanlah yang menentukan. 
    
11. Saya merasa mudah putus asa jika menghadapi cobaan hidup 
yang terlalu berat. 
    
12. Saya menyadari bahwa penyakit juga merupakan salah satu 
karunia Tuhan agar saya lebih mensyukuri ketika sehat. 
    
13. Saya menjalani hidup sewajarnya saja karena semua sudah 
ditentukan Tuhan. 
    
14. Saya menghargai pendapat orang lain, walaupun berbeda 
dengan pendapat saya sendiri. 
    
15. Saya merasa kesal jika hasil kerja saya tidak dihargai     
16. Saya sering merenung tentang apa yang saya cari dalam hidup 
saya. 
    
17. Saya senang jika ada orang yang mau mengerjakan semua 
tugas saya. 
    






dengan sebaik-baiknya sebagai wujud syukur atas pemberian 
Tuhan. 
      
  SS S TS STS 
19. Jika saya mengalami sakit, maka saya yakin bahwa Tuhan 
akan memberikan kesembuhan pada diri saya. 
    
20. Saya selalu berpikir tentang masa depan atau hal-hal yang 
akan terjadi. 
    
21. Ketika diberi pilihan yang sama-sama penting, saya akan 
mempertimbangkan dan memilih dengan hati-hati. 
    
22. Ketika terjadi hal-hal yang mengecewakan dalam hidup saya, 
saya sulit untuk mengambil hikmahnya. 
    
23. Saya menganggap bahwa cobaan yang saya alami akan 
membuat saya menjadi orang yang lebih tegar. 
    
24. Setiap menghadapai rasa sakit yang berkepanjangan, saya 
kadang merasa bahwa Tuhan bersikap kurang adil terhadap 
saya. 
    
25. Saya mempunyai tujuan hidup untuk mengarahkan apa yang 
akan saya lakukan. 
    
26. Terkadang saya masih membuang sampah sembarangan 
walaupun itu merugikan. 
    
27. Saya percaya semua kejadian yang saya alami ada hikmahnya.     
28. Saya tidak peduli dengan akibat dari segala perbuatan yang 
saya lakukan. 
    
29. Saya lebih bersyukur jika dapat menyelesaikan tugas saya 
dengan tangan sendiri. 
    
30. Saya tidak ragu-ragu dalam mengambil keputusan, karena 
saya yakin Tuhan akan memberikan yang terbaik. 
    
31. Saya merasa bencana alam yang terjadi bukan takdir Tuhan 
tapi kesalahan manusia. 
    
32. Saya berusaha mengambil hikmah dari setiap musibah yang 
menimpa saya. 
    
33. Ketika sakit parah, saya merasa Tuhan memberikan cobaan 
yang terlalu berat 
    
34. Saya mempunyai prinsip hidup bahwa “hari ini harus lebih 
baik dari hari kemarin”. 
    
35. Saya tidak mempedulikan kepentingan orang lain ketika 
melakukan sesuatu karena urusannya sendiri-sendiri. 
    
36. Ketika mengambil keputusan, saya memepertimbangkan 
berbagai pihak yang terkait. 
    
37. Saya tidak peduli dengan kepentingan kehidupan di akhirat 
nanti. 
    
38. Saya senang mengerjakan pekerjaan sendiri tanpa merepotkan 
orang lain, kalau saya bisa melakukannya sendiri. 
    












































mau berusaha dan berdoa. 
40. Saya yakin melakukan sesuatu dengan ikhlas hati akan 
memeperoleh ridho Tuhan. 
    
  SS S TS STS 
41. Jika ada persengketaan, saya memertimbangkan semua sudut 
pandang agar penyelesaian yang diambil obyektif. 
    
42. Saya lebih senang membantu orang lain daripada dibantu oleh 
orang lain. 























Sebaran Nilai Data  

































1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 
1 2 3 3 3 4 3 1 2 1 4 1 3 4 2 3 3 
2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
3 3 4 3 4 3 4 3 4 4 4 4 4 4 3 4 3 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 
5 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 3 
6 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 3 
7 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 3 
8 3 4 3 4 4 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 
9 3 3 2 4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 3 3 
10 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
11 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
12 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
13 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
14 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
15 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
16 4 3 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 
17 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
18 2 4 2 4 3 3 3 4 3 4 3 4 3 3 3 4 
19 2 4 2 4 3 3 3 4 3 4 3 4 3 3 3 4 
20 3 3 2 3 1 3 2 3 3 3 3 3 2 2 3 3 
21 4 3 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 
22 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 4 
23 4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
24 4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
25 4 3 3 3 4 3 3 3 3 4 1 3 4 3 3 3 
26 3 4 3 4 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
27 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 
28 4 3 4 3 3 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 
29 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 
30 3 4 4 4 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 
31 3 3 3 4 3 2 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 
32 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 






34 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
35 4 4 3 3 2 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 
36 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 
Resp. 
Nomor Aitem 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 
37 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
38 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 
39 3 4 3 4 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 
40 4 3 3 4 4 3 3 4 3 4 3 4 3 3 3 3 
41 3 3 3 3 4 3 3 4 4 2 3 4 2 3 3 3 
42 4 3 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 3 4 3 
43 3 3 3 3 2 3 3 2 4 3 2 1 1 2 3 3 
44 4 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 
45 3 3 2 2 2 3 2 4 3 3 2 3 3 2 3 3 
46 2 4 2 4 2 3 3 3 2 3 2 3 2 3 3 3 
47 2 3 3 3 3 2 2 3 3 3 4 3 2 3 3 2 
48 3 3 2 3 4 3 4 4 4 3 2 3 4 3 2 3 
49 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 
50 4 2 4 4 2 3 4 4 4 3 2 4 3 4 3 3 
51 2 3 3 4 1 4 3 4 3 4 2 3 3 3 3 2 
52 3 4 2 4 3 4 4 1 3 3 1 4 3 3 3 3 
53 2 3 3 4 2 3 3 4 3 4 2 3 3 3 3 2 
54 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 
55 1 3 3 3 3 2 2 3 3 3 2 3 2 3 2 3 
56 2 3 4 3 3 3 3 3 4 3 3 3 2 3 3 3 
57 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 
58 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 
59 2 3 2 4 2 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
























17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 
1 3 4 3 3 3 2 3 3 3 2 3 2 2 2 3 3 
2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
3 4 3 4 4 4 3 4 3 3 2 3 3 4 1 4 3 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
5 3 3 3 3 3 3 3 1 3 3 1 3 2 3 3 2 
6 3 3 3 3 3 3 3 1 3 3 1 3 2 3 3 2 
7 3 3 3 3 3 3 3 1 3 3 1 3 2 3 3 2 
8 1 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
9 2 3 3 3 3 2 2 2 2 3 3 2 3 4 3 3 
10 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
11 2 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
12 2 3 2 3 2 3 3 2 3 2 3 2 3 3 3 3 
13 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 4 3 4 3 
14 2 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
15 2 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
16 4 4 4 4 2 3 4 3 4 4 4 2 4 4 4 3 
17 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
18 3 4 3 4 2 4 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
19 3 4 3 4 2 4 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
20 3 3 3 3 2 4 3 3 3 3 3 2 4 3 3 3 
21 4 4 4 4 2 3 4 3 4 4 4 2 4 4 4 3 
22 3 3 3 3 4 2 2 2 2 3 3 2 3 4 3 3 
23 3 3 3 3 3 3 4 4 4 3 3 3 3 4 3 3 
24 3 3 3 3 3 3 4 4 4 3 3 3 3 4 3 3 
25 3 4 3 3 3 2 3 3 3 2 3 2 3 3 3 3 
26 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 
27 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 
28 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
29 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
30 3 4 3 4 3 3 3 3 3 2 3 3 4 3 3 4 
31 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 4 1 3 3 
32 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
33 4 4 4 3 4 4 4 4 3 4 3 4 4 4 3 4 
34 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
35 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 4 3 3 






37 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 2 3 
38 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 2 3 3 3 3 
Resp. 
Nomor Aitem 
17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 
39 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 4 3 3 3 
40 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
41 4 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 4 4 3 3 
42 4 4 3 3 4 2 3 4 4 3 4 3 3 3 3 3 
43 3 4 4 3 4 2 3 4 4 2 4 2 3 3 3 3 
44 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 
45 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 
46 2 3 2 4 2 3 3 3 3 2 2 2 4 3 3 3 
47 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
48 3 4 3 4 3 4 2 4 3 4 4 3 4 2 2 2 
49 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
50 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 4 2 4 3 3 3 
51 2 4 3 3 2 3 3 4 4 3 4 4 4 3 4 3 
52 2 4 3 4 3 3 3 4 4 3 4 4 4 3 4 3 
53 2 4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 
54 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
55 2 3 2 3 3 3 2 3 2 2 3 2 3 3 3 2 
56 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
57 2 3 2 3 3 3 2 3 2 3 3 2 3 3 3 3 
58 2 3 2 3 3 3 2 3 2 3 3 2 3 3 3 3 
59 3 4 3 3 3 2 2 3 3 3 3 2 4 3 3 3 



























33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 
 
1 3 3 1 4 3 2 3 3 3 2 4 4 3 3 3 2 132 
2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 3 140 
3 2 4 3 4 3 4 3 3 3 3 3 4 4 3 3 3 162 
4 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 140 
5 3 2 2 3 3 3 3 3 2 3 2 3 2 3 3 3 145 
6 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 2 3 2 3 3 3 146 
7 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 2 3 2 3 3 3 146 
8 3 3 3 3 3 4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 147 
9 4 3 2 1 3 3 3 4 2 3 3 3 4 3 4 3 139 
10 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 2 2 3 142 
11 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 136 
12 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 134 
13 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 146 
14 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 135 
15 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 136 
16 4 3 4 4 4 4 4 2 4 3 4 4 4 2 4 3 176 
17 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 144 
18 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 4 3 148 
19 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 4 3 148 
20 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 2 3 138 
21 4 3 4 4 4 4 4 2 4 3 4 4 4 2 1 3 173 
22 4 3 2 1 3 3 3 4 2 3 3 4 3 3 3 3 138 
23 3 4 3 4 3 4 3 4 3 3 3 4 3 3 3 4 154 
24 3 4 3 4 3 4 3 4 3 3 3 4 3 3 3 4 154 
25 3 3 2 4 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 2 144 
26 3 3 2 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 3 4 3 140 
27 3 2 3 3 2 2 3 3 2 3 3 2 2 2 2 2 135 
28 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 148 
29 3 3 2 4 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 3 2 145 
30 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 4 3 3 152 
31 3 4 3 4 3 4 3 3 3 2 3 3 4 4 3 3 144 
32 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 137 
33 3 3 3 4 4 1 3 4 3 4 4 3 4 4 4 4 168 
34 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 145 
35 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 146 
36 3 4 3 3 3 3 3 4 4 3 3 4 4 4 3 3 147 










33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 
 
39 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 147 
40 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 146 
41 3 3 4 3 4 4 3 4 3 2 4 3 3 2 3 2 152 
42 1 3 4 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 4 1 4 161 
43 3 3 3 4 4 3 3 4 3 3 3 3 4 3 3 3 144 
44 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 152 
45 2 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 2 3 3 4 2 132 
46 3 2 3 2 4 3 2 2 3 3 3 3 3 2 3 1 130 
47 3 3 3 2 2 3 3 2 2 3 2 3 3 3 3 3 132 
48 4 3 4 3 3 2 3 3 4 3 3 3 3 4 4 2 152 
49 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 142 
50 4 3 3 4 4 4 3 3 3 3 3 4 4 4 3 3 159 
51 4 3 2 4 4 4 4 3 4 3 4 3 3 4 2 3 154 
52 4 3 2 4 4 4 4 3 4 3 4 3 3 4 2 3 157 
53 3 2 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 2 136 
54 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 139 
55 3 2 2 3 2 2 3 2 3 3 2 3 3 3 3 2 123 
56 3 4 2 4 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 2 4 144 
57 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 3 136 
58 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 3 136 
59 3 3 2 3 3 2 2 3 2 2 3 3 3 2 3 3 133 





























1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 
1 3 4 3 3 2 2 3 3 3 2 3 3 2 3 2 2 
2 3 2 2 3 3 2 3 3 2 3 3 2 3 2 3 3 
3 4 4 3 3 2 2 2 3 3 3 3 3 2 4 3 3 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
5 3 3 3 3 3 2 2 3 2 2 3 2 2 3 2 3 
6 3 3 3 3 3 2 2 3 2 2 3 2 2 3 2 3 
7 3 3 3 3 3 2 2 3 2 2 3 2 2 3 2 3 
8 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 
9 3 3 2 3 2 2 3 3 3 2 2 2 3 3 2 3 
10 3 2 2 3 3 2 2 3 2 3 3 2 3 2 3 3 
11 3 3 2 3 3 2 2 3 3 2 2 3 2 2 3 2 
12 3 3 2 2 3 2 2 3 3 2 2 3 2 2 3 2 
13 3 3 2 3 2 2 3 3 3 2 2 2 3 3 3 3 
14 3 3 2 3 3 2 2 3 3 2 2 3 2 2 3 2 
15 3 3 2 2 3 2 2 3 3 2 2 3 2 2 3 2 
16 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 
17 3 3 2 3 2 2 3 3 3 3 3 2 2 3 2 2 
18 3 3 1 3 2 2 2 3 3 3 3 4 2 3 2 1 
19 3 3 1 3 2 2 2 3 3 3 3 4 2 3 2 1 
20 3 3 2 3 2 3 3 2 3 3 3 2 2 3 3 3 
21 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
22 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 
23 2 4 3 4 4 3 1 2 2 4 4 1 3 3 3 2 
24 2 4 3 4 4 3 1 2 2 4 4 1 3 3 2 2 
25 3 4 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 2 3 2 2 
26 3 3 3 3 2 3 3 1 3 3 3 3 3 3 2 2 
27 4 3 2 3 3 3 3 2 2 3 3 3 2 3 3 3 
28 3 3 3 3 2 3 3 1 3 3 3 3 3 3 2 2 
29 3 4 1 2 2 2 3 2 2 3 3 3 2 3 2 2 
30 3 3 4 3 3 3 3 4 3 2 3 3 3 3 3 3 
31 4 4 3 3 2 1 4 4 3 3 3 3 2 3 3 3 
32 2 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 1 3 
33 4 4 3 3 4 3 4 4 3 2 4 3 4 4 4 4 
34 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 






36 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 3 3 2 4 3 3 
37 2 3 3 2 2 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
Resp. 
Nomor Aitem 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 
38 3 3 2 2 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
39 3 4 3 3 4 3 4 4 3 2 4 3 4 4 4 4 
40 3 3 3 3 2 3 4 3 2 3 3 2 2 3 3 3 
41 3 3 3 3 3 3 2 4 3 3 3 2 2 3 3 3 
42 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 
43 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 4 3 3 
44 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
45 2 3 3 3 2 2 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
46 3 4 2 3 2 2 4 3 3 2 2 3 2 3 3 2 
47 3 3 2 3 2 3 2 3 3 2 3 3 2 3 2 3 
48 2 3 2 3 2 3 3 2 3 3 2 3 3 3 2 3 
49 3 3 3 3 2 2 3 2 3 2 2 3 2 3 2 2 
50 2 4 2 3 3 2 1 2 3 3 3 3 3 3 2 3 
51 2 3 2 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 2 3 
52 2 3 2 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 2 3 
53 3 2 2 4 1 2 3 2 3 3 3 3 2 3 3 3 
54 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 3 3 2 2 3 
55 2 3 2 2 2 2 2 2 3 2 2 3 2 2 2 2 
56 4 3 2 3 2 3 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 
57 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
58 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
59 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 2 3 2 3 2 2 


























17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 
1 3 2 3 2 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 2 
2 3 2 2 2 2 3 2 3 2 2 3 3 2 3 4 3 
3 4 2 3 2 4 4 4 1 4 4 2 4 3 3 4 2 
4 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 
5 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 
6 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 
7 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 
8 3 3 3 3 2 3 4 2 3 2 2 3 3 3 3 3 
9 2 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 
10 3 2 2 2 2 3 2 3 2 2 3 3 2 3 3 3 
11 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 
12 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 
13 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 
14 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 
15 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 2 3 
16 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 4 3 3 3 3 
17 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
18 4 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 4 2 
19 4 2 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 2 3 4 2 
20 3 2 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 2 3 4 2 
21 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 4 3 3 3 3 
22 4 2 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 4 
23 3 3 2 3 3 4 4 4 3 2 2 3 4 3 2 2 
24 2 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
25 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 2 2 3 2 
26 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 2 3 2 3 3 3 
27 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
28 3 2 3 2 2 3 3 2 3 3 2 3 2 3 3 2 
29 3 2 3 2 3 3 3 2 3 3 2 3 2 2 3 2 
30 3 3 3 3 3 4 3 2 4 3 3 3 3 3 3 3 
31 3 3 3 3 4 4 4 2 3 3 3 4 4 4 4 3 
32 2 2 3 2 2 2 3 3 2 2 3 3 2 2 3 3 
33 4 4 4 3 2 4 4 4 3 3 3 3 4 2 3 4 
34 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 
35 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 3 
36 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 3 










17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 
39 4 4 4 3 2 4 4 4 3 3 3 3 4 2 3 4 
40 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 4 3 3 3 2 
41 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 
42 3 3 3 3 4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 
43 3 3 3 3 3 4 3 2 3 3 2 3 2 3 3 3 
44 3 2 3 3 2 3 3 3 4 2 3 2 3 3 3 3 
45 2 3 2 3 2 3 2 3 2 2 3 2 3 3 2 2 
46 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 2 
47 3 2 3 3 3 3 3 2 2 3 2 3 3 2 3 2 
48 3 3 2 2 3 3 4 2 3 3 2 2 4 3 3 2 
49 3 2 3 2 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 2 2 
50 3 4 2 1 3 3 3 4 3 3 3 4 2 2 4 2 
51 2 3 3 2 3 4 4 4 4 3 2 4 3 3 3 2 
52 2 3 3 2 3 4 4 4 4 3 2 4 3 3 3 2 
53 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 3 2 
54 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 
55 2 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 2 3 2 
56 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 2 3 3 2 3 3 
57 3 3 3 3 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 
58 3 3 3 3 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 
59 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 2 



























33 34 35 36 37 38 39 40 
 
1 3 2 3 3 2 2 3 3 107 
2 3 3 3 2 3 2 3 2 104 
3 4 3 4 3 3 4 3 3 124 
4 3 3 3 3 3 3 3 2 116 
5 3 2 3 2 3 4 3 2 108 
6 3 2 3 3 3 4 3 2 109 
7 3 2 3 3 2 4 3 2 108 
8 4 2 4 3 2 3 3 3 116 
9 3 2 3 3 3 3 3 3 108 
10 3 2 2 2 3 2 3 3 101 
11 3 2 3 3 3 3 2 3 106 
12 3 2 3 3 3 3 2 3 105 
13 3 3 3 3 3 3 3 3 113 
14 3 2 3 3 3 3 2 3 106 
15 3 2 3 3 3 3 2 3 104 
16 4 2 4 4 3 4 3 4 127 
17 3 3 3 3 3 3 3 3 113 
18 3 3 3 4 2 3 3 3 110 
19 3 3 3 4 2 3 3 3 109 
20 3 3 3 4 2 3 3 3 111 
21 4 2 4 4 3 4 3 4 126 
22 3 3 3 3 3 3 3 3 121 
23 3 3 3 3 3 3 3 3 116 
24 3 2 3 3 3 2 4 3 112 
25 3 2 3 3 2 3 3 3 108 
26 3 3 4 3 2 3 3 3 111 
27 3 3 3 3 3 3 3 3 115 
28 3 2 3 3 2 3 3 2 105 
29 3 2 3 3 2 3 3 3 102 
30 3 3 4 3 3 3 3 2 122 
31 4 2 4 4 4 4 4 4 132 
32 3 2 3 2 3 3 2 3 103 
33 4 3 3 4 4 4 4 3 140 
34 3 3 3 3 3 3 3 3 117 
35 3 3 3 3 3 3 3 3 111 
36 4 2 4 3 2 3 3 3 117 










33 34 35 36 37 38 39 40 
 
39 4 3 3 4 4 4 4 3 139 
40 4 3 3 3 2 3 3 3 115 
41 4 2 3 3 4 3 4 3 119 
42 3 2 2 3 2 3 2 3 115 
43 3 2 4 2 3 3 1 2 113 
44 3 3 3 3 3 3 4 3 119 
45 3 3 2 3 3 3 3 3 105 
46 3 2 3 3 2 3 3 2 108 
47 3 3 3 3 2 3 3 2 106 
48 4 2 3 3 2 3 3 3 109 
49 3 3 3 3 2 3 3 3 105 
50 3 3 3 3 2 3 4 3 112 
51 4 2 3 4 3 4 3 4 119 
52 4 2 3 4 3 4 3 4 119 
53 4 3 3 3 2 3 2 2 106 
54 3 2 3 3 3 3 3 3 112 
55 3 2 2 2 1 3 3 2 89 
56 3 3 3 3 3 3 3 3 113 
57 3 2 3 3 2 2 2 2 116 
58 3 2 3 3 3 3 3 2 119 
59 3 2 3 3 2 3 3 3 109 





























1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 
1 3 4 2 3 2 2 3 4 2 3 2 3 2 3 2 3 
2 2 2 2 3 3 2 2 3 3 3 3 2 2 3 3 3 
3 2 4 3 3 3 3 2 4 2 4 3 3 2 4 2 4 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
5 2 4 2 3 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 2 3 
6 2 4 2 3 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 2 3 
7 2 4 2 3 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 2 3 
8 3 4 2 4 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 2 3 
9 2 3 2 3 3 3 1 3 2 3 3 3 2 3 3 2 
10 2 3 2 3 3 2 3 3 3 2 2 3 2 3 3 3 
11 3 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 
12 3 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 
13 2 4 3 4 3 3 2 4 2 4 3 4 1 3 3 3 
14 3 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 
15 3 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 
16 4 4 3 2 3 4 2 4 2 4 4 4 3 3 2 3 
17 2 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 2 3 2 3 
18 2 4 3 4 2 4 1 4 2 4 2 4 3 4 1 2 
19 2 4 3 4 2 4 1 4 2 4 2 4 3 3 1 2 
20 2 4 3 4 2 4 1 4 2 4 2 4 3 3 1 2 
21 4 4 3 2 3 4 2 4 3 4 4 4 3 3 2 2 
22 3 3 3 3 2 3 3 3 2 4 3 3 2 3 2 3 
23 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 2 3 1 4 3 3 
24 3 3 3 3 2 4 4 4 2 3 4 4 1 4 2 3 
25 3 4 2 3 2 2 3 4 2 3 2 3 2 3 2 3 
26 3 3 3 3 3 3 2 4 4 3 2 3 2 3 2 3 
27 3 4 3 3 3 4 2 3 2 3 3 3 2 3 2 3 
28 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 2 
29 3 4 2 3 2 2 3 4 2 3 2 3 2 3 2 3 
30 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 2 3 2 2 
31 3 4 2 4 3 4 2 4 3 4 2 3 2 3 3 3 
32 3 2 2 3 2 3 3 3 3 3 2 2 3 2 2 3 
33 3 4 4 4 3 4 3 4 1 4 4 4 1 4 3 3 
34 2 3 3 3 2 3 2 3 2 3 3 3 2 3 3 3 






36 2 4 3 4 3 4 3 4 2 4 3 3 1 3 3 3 
37 3 4 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 2 3 2 3 
Resp. 
Nomor Aitem 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 
38 2 3 3 3 4 4 2 3 2 3 3 3 2 3 2 3 
39 3 4 4 4 3 4 3 4 1 4 4 4 1 4 3 3 
40 2 4 2 4 2 4 2 4 3 3 3 3 2 4 2 4 
41 2 4 3 3 3 2 2 3 1 3 3 4 2 3 2 3 
42 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
43 3 4 3 3 3 2 4 3 2 2 4 3 1 3 2 3 
44 3 4 3 3 4 3 4 3 3 4 3 3 2 3 3 2 
45 3 4 2 3 3 3 2 4 1 4 3 4 1 3 2 3 
46 2 4 2 3 2 4 2 3 2 3 3 3 2 3 1 3 
47 2 3 2 3 3 3 2 4 2 3 3 3 2 3 3 3 
48 2 4 2 3 3 3 2 4 1 3 3 4 2 3 1 3 
49 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 
50 3 4 2 4 3 3 2 3 3 4 3 4 2 3 2 3 
51 3 4 3 4 3 4 2 3 2 4 3 3 2 3 3 2 
52 3 4 3 4 3 4 2 3 2 4 3 3 2 3 3 2 
53 3 4 2 4 3 3 1 3 2 4 3 4 1 4 3 3 
54 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
55 1 4 2 2 2 2 2 4 2 4 2 4 2 2 2 3 
56 3 4 3 4 3 3 2 4 3 4 3 4 1 3 3 3 
57 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
58 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
59 2 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 2 3 2 3 


























17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 
1 2 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
2 2 2 2 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 2 2 2 
3 2 3 4 4 4 3 3 3 3 2 4 3 3 4 3 4 
4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
5 2 3 4 3 4 3 2 3 3 3 3 4 3 2 1 4 
6 2 3 4 3 4 3 2 3 3 3 4 3 3 2 1 4 
7 2 3 4 3 4 3 2 3 3 3 4 3 3 2 1 4 
8 2 3 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 3 4 
9 2 3 3 3 3 2 3 3 3 2 4 3 3 3 3 3 
10 2 2 2 3 3 3 3 2 3 3 3 2 2 2 2 2 
11 2 3 3 3 3 3 3 2 3 2 2 2 3 2 2 3 
12 2 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 2 3 2 2 3 
13 2 4 4 4 3 3 4 3 3 2 3 3 3 4 2 3 
14 2 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 2 3 3 
15 2 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 2 3 2 2 3 
16 3 4 2 4 3 3 4 3 3 3 4 3 4 2 2 4 
17 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 
18 2 3 3 4 4 2 3 2 3 2 3 3 4 3 2 3 
19 2 3 4 4 4 2 3 3 4 2 4 3 4 3 2 3 
20 2 3 3 3 4 1 3 3 3 2 4 3 4 3 2 3 
21 3 4 2 4 3 3 4 3 3 2 4 3 4 2 2 4 
22 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
23 2 3 3 3 4 3 4 1 4 2 3 2 3 3 2 4 
24 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 2 3 
25 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
26 2 3 4 4 4 3 3 4 3 3 4 3 4 4 3 3 
27 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 
28 3 3 4 4 4 3 3 4 3 3 4 3 3 3 3 3 
29 2 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
30 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 2 3 
31 2 4 4 4 3 3 4 3 3 2 3 4 4 4 4 4 
32 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 
33 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 3 4 3 4 
34 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
35 2 3 4 3 3 3 3 4 3 2 3 3 3 3 2 3 
36 3 4 4 3 4 2 3 3 4 3 4 3 3 3 3 3 










17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 
39 4 4 4 4 4 4 3 4 4 3 4 4 3 4 3 4 
40 3 4 4 4 4 3 4 3 4 3 4 3 4 4 3 4 
41 2 3 4 3 3 3 4 3 3 3 4 3 4 3 2 4 
42 3 3 4 3 3 3 3 3 4 4 3 3 4 3 3 4 
43 3 4 4 3 3 2 4 3 3 4 3 4 3 4 3 3 
44 3 4 4 3 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 2 3 
45 2 3 3 3 3 2 3 2 3 2 3 2 3 3 3 3 
46 2 3 4 3 3 2 3 3 3 2 4 3 3 3 1 3 
47 3 4 4 3 3 3 4 3 3 2 4 3 4 3 2 4 
48 3 3 3 2 3 3 4 3 3 2 3 3 3 3 3 4 
49 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 
50 4 3 4 3 3 3 4 4 3 3 4 4 3 4 3 3 
51 3 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 2 3 
52 3 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 2 3 
53 3 4 3 2 3 3 3 4 3 2 3 3 3 3 3 3 
54 3 3 4 2 3 3 3 3 4 2 4 3 3 3 3 3 
55 2 4 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 2 2 3 
56 3 4 4 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 4 3 3 
57 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 
58 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 
59 2 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 



























33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 
 
1 3 3 2 3 4 4 4 4 4 3 122 
2 2 3 2 2 2 2 3 3 2 3 105 
3 3 4 3 4 4 4 4 4 4 2 136 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 123 
5 3 4 3 3 3 3 4 3 3 2 124 
6 3 4 3 3 3 3 4 3 3 2 124 
7 3 4 3 3 3 3 4 3 3 2 124 
8 3 4 3 4 4 3 4 4 4 4 142 
9 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 119 
10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 102 
11 2 3 2 3 2 3 3 3 3 3 109 
12 2 3 2 3 2 3 3 3 3 3 110 
13 3 4 2 3 4 3 4 4 3 3 131 
14 2 3 2 3 2 3 3 3 3 3 112 
15 2 3 2 3 2 3 3 3 3 3 110 
16 3 4 3 4 4 3 3 3 4 4 137 
17 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 118 
18 2 4 2 3 3 3 3 3 3 3 121 
19 2 4 2 3 3 4 4 4 3 3 127 
20 2 3 2 3 3 4 4 4 3 3 122 
21 3 4 3 4 4 4 4 4 4 4 139 
22 2 4 3 3 4 3 4 3 3 3 123 
23 4 4 1 3 3 3 4 4 4 3 123 
24 1 4 3 3 4 3 4 4 3 2 131 
25 3 3 2 3 4 4 4 4 3 3 122 
26 3 4 2 4 1 2 4 4 3 3 130 
27 2 3 3 3 3 3 4 4 4 4 125 
28 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 128 
29 3 3 2 3 4 4 4 4 3 3 121 
30 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 123 
31 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 143 
32 2 2 2 3 2 3 2 2 3 2 106 
33 4 4 4 4 4 3 4 4 4 1 150 
34 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 120 
35 3 3 3 3 4 3 4 4 4 4 126 
36 3 4 3 3 4 4 4 4 3 3 136 










33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 
 
39 4 4 4 4 4 3 4 4 4 1 149 
40 3 4 3 3 4 3 4 4 3 3 140 
41 3 4 3 3 4 3 4 4 4 4 130 
42 3 3 3 4 3 3 4 4 3 3 133 
43 3 3 2 3 4 3 4 4 4 4 132 
44 3 4 3 3 4 3 4 4 3 3 135 
45 2 3 2 3 2 3 3 3 4 3 116 
46 2 4 2 3 4 3 3 3 3 4 118 
47 2 4 2 3 4 3 3 4 3 3 127 
48 3 4 2 3 4 2 4 4 3 1 121 
49 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 115 
50 3 4 4 3 4 3 4 4 4 4 140 
51 2 3 3 3 4 3 3 3 3 3 129 
52 2 3 3 3 4 3 3 3 3 3 129 
53 2 4 3 4 4 3 4 4 3 3 129 
54 3 3 2 3 3 3 4 4 3 3 125 
55 3 3 2 2 3 3 4 4 3 3 114 
56 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 132 
57 2 3 2 3 4 3 4 4 3 3 123 
58 2 3 3 3 4 3 4 4 3 3 124 
59 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 118 






























































Hasil Analisis Uji Daya Beda Skala Perilaku Prososial 
correlations 
   TOT 
PS1 Pearson Correlation ,584(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS2 Pearson Correlation ,071 
  Sig. (2-tailed) ,590 
  N 60 
PS3 Pearson Correlation ,386(**) 
  Sig. (2-tailed) ,002 
  N 60 
PS4 Pearson Correlation ,351(**) 
  Sig. (2-tailed) ,006 
  N 60 
PS5 Pearson Correlation ,247 
  Sig. (2-tailed) ,057 
  N 60 
PS6 Pearson Correlation ,546(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS7 Pearson Correlation ,611(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS8 Pearson Correlation ,343(**) 
  Sig. (2-tailed) ,007 
  N 60 
PS9 Pearson Correlation ,435(**) 
  Sig. (2-tailed) ,001 
  N 60 
PS10 Pearson Correlation ,214 
  Sig. (2-tailed) ,100 
  N 60 
PS11 Pearson Correlation ,300(*) 
  Sig. (2-tailed) ,020 
  N 60 
PS12 Pearson Correlation ,530(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS13 Pearson Correlation ,517(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS14 Pearson Correlation ,511(**) 






  N 60 
PS15 Pearson Correlation ,474(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS16 Pearson Correlation ,367(**) 
  Sig. (2-tailed) ,004 
  N 60 
PS17 Pearson Correlation ,601(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS18 Pearson Correlation ,439(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS19 Pearson Correlation ,696(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS20 Pearson Correlation ,499(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS21 Pearson Correlation ,182 
  Sig. (2-tailed) ,163 
  N 60 
PS22 Pearson Correlation ,188 
  Sig. (2-tailed) ,150 
  N 60 
PS23 Pearson Correlation ,595(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS24 Pearson Correlation ,295(*) 
  Sig. (2-tailed) ,022 
  N 60 
PS25 Pearson Correlation ,593(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS26 Pearson Correlation ,422(**) 
  Sig. (2-tailed) ,001 
  N 60 
PS27 Pearson Correlation ,385(**) 
  Sig. (2-tailed) ,002 
  N 60 
PS28 Pearson Correlation ,373(**) 
  Sig. (2-tailed) ,003 
  N 60 
PS29 Pearson Correlation ,438(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 






  Sig. (2-tailed) ,061 
  N 60 
PS31 Pearson Correlation ,467(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS32 Pearson Correlation ,202 
  Sig. (2-tailed) ,123 
  N 60 
PS33 Pearson Correlation ,185 
  Sig. (2-tailed) ,158 
  N 60 
PS34 Pearson Correlation ,370(**) 
  Sig. (2-tailed) ,004 
  N 60 
PS35 Pearson Correlation ,406(**) 
  Sig. (2-tailed) ,001 
  N 60 
PS36 Pearson Correlation ,516(**) 





PS37 Pearson Correlation ,603(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS38 Pearson Correlation ,434(**) 
  Sig. (2-tailed) ,001 
  N 60 
PS39 Pearson Correlation ,608(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
PS40 Pearson Correlation ,152 
  Sig. (2-tailed) ,245 
  N 60 
PS41 Pearson Correlation ,428(**) 
  Sig. (2-tailed) ,001 
  N 60 
PS42 Pearson Correlation ,171 
  Sig. (2-tailed) ,190 
  N 60 
PS43 Pearson Correlation ,426(**) 
  Sig. (2-tailed) ,001 
  N 60 
PS44 Pearson Correlation ,419(**) 
  Sig. (2-tailed) ,001 
  N 60 
PS45 Pearson Correlation ,418(**) 






  N 60 
PS46 Pearson Correlation ,228 
  Sig. (2-tailed) ,080 
  N 60 
PS47 Pearson Correlation ,005 
  Sig. (2-tailed) ,970 
  N 60 
PS48 Pearson Correlation ,450(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
TOT Pearson Correlation 1 
  Sig. (2-tailed) . 
  N 60 
**  Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 





































Hasil Analisis Uji Daya Beda Skala Kecerdasan Emosi 
correlations 
   TOT 
KE1 Pearson Correlation ,358(**) 
  Sig. (2-tailed) ,005 
  N 60 
KE2 Pearson Correlation ,457(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE3 Pearson Correlation ,387(**) 
  Sig. (2-tailed) ,002 
  N 60 
KE4 Pearson Correlation ,332(**) 
  Sig. (2-tailed) ,010 
  N 60 
KE5 Pearson Correlation ,448(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE6 Pearson Correlation ,370(**) 
  Sig. (2-tailed) ,004 
  N 60 
KE7 Pearson Correlation ,439(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE8 Pearson Correlation ,528(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE9 Pearson Correlation ,073 
  Sig. (2-tailed) ,579 
  N 60 
KE10 Pearson Correlation ,103 
  Sig. (2-tailed) ,434 
  N 60 
KE11 Pearson Correlation ,505(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE12 Pearson Correlation ,021 
  Sig. (2-tailed) ,876 
  N 60 
KE13 Pearson Correlation ,470(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE14 Pearson Correlation ,633(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 






KE15 Pearson Correlation ,544(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE16 Pearson Correlation ,539(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE17 Pearson Correlation ,417(**) 
  Sig. (2-tailed) ,001 
  N 60 
KE18 Pearson Correlation ,493(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE19 Pearson Correlation ,410(**) 
  Sig. (2-tailed) ,001 
  N 60 
KE20 Pearson Correlation ,379(**) 
  Sig. (2-tailed) ,003 
  N 60 
KE21 Pearson Correlation ,202 
  Sig. (2-tailed) ,121 
  N 60 
KE22 Pearson Correlation ,665(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE23 Pearson Correlation ,651(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE24 Pearson Correlation ,206 
  Sig. (2-tailed) ,114 
  N 60 
KE25 Pearson Correlation ,471(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE26 Pearson Correlation ,369(**) 
  Sig. (2-tailed) ,004 
  N 60 
KE27 Pearson Correlation ,311(*) 
  Sig. (2-tailed) ,016 
  N 60 
KE28 Pearson Correlation ,374(**) 
  Sig. (2-tailed) ,003 
  N 60 
KE29 Pearson Correlation ,618(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE30 Pearson Correlation ,139 






  N 60 
KE31 Pearson Correlation ,147 
  Sig. (2-tailed) ,261 
  N 60 
KE32 Pearson Correlation ,467(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE33 Pearson Correlation ,553(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE34 Pearson Correlation ,193 
  Sig. (2-tailed) ,140 
  N 60 
KE35 Pearson Correlation ,481(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE36 Pearson Correlation ,613(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE37 Pearson Correlation ,592(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE38 Pearson Correlation ,504(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE39 Pearson Correlation ,436(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KE40 Pearson Correlation ,398(**) 
  Sig. (2-tailed) ,002 
  N 60 
TOT Pearson Correlation 1 
  Sig. (2-tailed) . 
  N 60 
**  Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 































Hasil Analisis Uji Daya Beda Skala Kecerdasan Spiritual 
correlations 
   TOT 
KS1 Pearson Correlation ,285(*) 
  Sig. (2-tailed) ,027 
  N 60 
KS2 Pearson Correlation ,559(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS3 Pearson Correlation ,483(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS4 Pearson Correlation ,414(**) 
  Sig. (2-tailed) ,001 
  N 60 
KS5 Pearson Correlation ,435(**) 
  Sig. (2-tailed) ,001 
  N 60 
KS6 Pearson Correlation ,463(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS7 Pearson Correlation ,093 
  Sig. (2-tailed) ,480 
  N 60 
KS8 Pearson Correlation ,345(**) 
  Sig. (2-tailed) ,007 
  N 60 
KS9 Pearson Correlation -,002 
  Sig. (2-tailed) ,985 
  N 60 






  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS11 Pearson Correlation ,583(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS12 Pearson Correlation ,418(**) 
  Sig. (2-tailed) ,001 
  N 60 
KS13 Pearson Correlation -,254 
  Sig. (2-tailed) ,050 
  N 60 
KS14 Pearson Correlation ,449(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS15 Pearson Correlation ,208 
  Sig. (2-tailed) ,111 
  N 60 
KS16 Pearson Correlation ,029 
  Sig. (2-tailed) ,827 
  N 60 
KS17 Pearson Correlation ,494(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS18 Pearson Correlation ,645(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS19 Pearson Correlation ,549(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS20 Pearson Correlation ,441(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS21 Pearson Correlation ,366(**) 
  Sig. (2-tailed) ,004 
  N 60 
KS22 Pearson Correlation ,347(**) 
  Sig. (2-tailed) ,007 
  N 60 
KS23 Pearson Correlation ,476(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS24 Pearson Correlation ,651(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS25 Pearson Correlation ,442(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 






KS26 Pearson Correlation ,373(**) 
  Sig. (2-tailed) ,003 
  N 60 
KS27 Pearson Correlation ,538(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS28 Pearson Correlation ,741(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS29 Pearson Correlation ,437(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS30 Pearson Correlation ,641(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS31 Pearson Correlation ,300(*) 
  Sig. (2-tailed) ,020 
  N 60 
KS32 Pearson Correlation ,596(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS33 Pearson Correlation ,473(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS34 Pearson Correlation ,644(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS35 Pearson Correlation ,667(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS36 Pearson Correlation ,692(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS37 Pearson Correlation ,651(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS38 Pearson Correlation ,299(*) 
  Sig. (2-tailed) ,020 
  N 60 
KS39 Pearson Correlation ,586(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS40 Pearson Correlation ,628(**) 
  Sig. (2-tailed) ,000 
  N 60 
KS41 Pearson Correlation ,585(**) 






  N 60 
KS42 Pearson Correlation -,008 
  Sig. (2-tailed) ,954 
  N 60 
TOT Pearson Correlation 1 
  Sig. (2-tailed) . 
  N 60 
**  Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 























































Sebaran Nilai Data  
































1 3 4 6 7 8 9 12 13 14 15 16 17 18 19 20 23 
1 2 3 3 3 1 2 1 3 4 2 3 3 3 4 3 3 3 
2 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
3 3 3 4 4 3 4 4 4 4 3 4 3 4 3 4 4 4 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 
5 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 3 3 3 3 3 3 
6 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 3 3 3 3 3 3 
7 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 3 3 3 3 3 3 
8 3 3 4 3 3 4 3 3 3 3 3 3 1 3 3 4 3 
9 3 2 4 3 2 3 3 3 3 4 3 3 2 3 3 3 2 
10 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
11 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 2 3 3 
12 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 2 3 3 
13 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
14 2 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 2 3 3 
15 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 2 3 3 
16 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
17 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
18 2 2 4 3 3 4 3 4 3 3 3 4 3 4 3 4 3 
19 2 2 4 3 3 4 3 4 3 3 3 4 3 4 3 4 3 
20 3 2 3 3 2 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 
21 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
22 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 2 
23 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 
24 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 
25 4 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 4 3 3 3 
26 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
27 3 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
28 4 4 3 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
29 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
30 3 4 4 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 4 3 4 3 
31 3 3 4 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 
32 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 
33 3 3 3 3 4 4 4 4 3 4 3 3 4 4 4 3 4 
34 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
35 4 3 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
36 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 
37 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 












1 3 4 6 7 8 9 12 13 14 15 16 17 18 19 20 23 
39 3 3 4 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
40 4 3 4 3 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
41 3 3 3 3 3 4 4 4 2 3 3 3 4 4 3 4 3 
42 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 3 4 4 3 3 3 
43 3 3 3 3 3 2 4 1 1 2 3 3 3 4 4 3 3 
44 4 3 3 4 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 
45 3 2 2 3 2 4 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 
46 2 2 4 3 3 3 2 3 2 3 3 3 2 3 2 4 3 
47 2 3 3 2 2 3 3 3 2 3 3 2 3 3 2 3 3 
48 3 2 3 3 4 4 4 3 4 3 2 3 3 4 3 4 2 
49 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 
50 4 4 4 3 4 4 4 4 3 4 3 3 3 4 3 4 3 
51 2 3 4 4 3 4 3 3 3 3 3 2 2 4 3 3 3 
52 3 2 4 4 4 1 3 4 3 3 3 3 2 4 3 4 3 
53 2 3 4 3 3 4 3 3 3 3 3 2 2 4 3 3 3 
54 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 
55 1 3 3 2 2 3 3 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 
56 2 4 3 3 3 3 4 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 
57 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 2 3 2 
58 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 2 3 2 
59 2 2 4 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 4 3 3 2 






























25 26 27 28 29 31 34 35 36 37 38 39 41 43 44 45 48 
 
1 3 2 3 2 2 3 3 1 4 3 2 3 3 4 4 3 2 93 
2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 100 
3 3 2 3 3 4 4 4 3 4 3 4 3 3 3 4 4 3 119 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 99 
5 3 3 1 3 2 3 2 2 3 3 3 3 2 2 3 2 3 103 
6 3 3 1 3 2 3 3 2 3 3 3 3 2 2 3 2 3 104 
7 3 3 1 3 2 3 3 2 3 3 3 3 2 2 3 2 3 104 
8 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 3 2 3 3 3 3 102 
9 2 3 3 2 3 3 3 2 1 3 3 3 2 3 3 4 3 95 
10 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 101 
11 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 96 
12 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 95 
13 3 3 3 2 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 104 
14 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 95 
15 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 96 
16 4 4 4 2 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 131 
17 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 102 
18 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 103 
19 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 103 
20 3 3 3 2 4 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 99 
21 4 4 4 2 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 131 
22 2 3 3 2 3 3 3 2 1 3 3 3 2 3 4 3 3 96 
23 4 3 3 3 3 3 4 3 4 3 4 3 3 3 4 3 4 110 
24 4 3 3 3 3 3 4 3 4 3 4 3 3 3 4 3 4 110 
25 3 2 3 2 3 3 3 2 4 3 3 3 3 3 4 3 2 103 
26 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 100 
27 3 3 3 3 3 2 2 3 3 2 2 3 2 3 2 2 2 96 
28 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 106 
29 3 3 3 2 3 3 3 2 4 3 3 3 3 4 4 3 2 103 
30 3 2 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 108 
31 3 3 3 3 4 3 4 3 4 3 4 3 3 3 3 4 3 106 
32 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 96 
33 3 4 3 4 4 3 3 3 4 4 1 3 3 4 3 4 4 117 
34 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 103 
35 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 104 
36 3 1 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 4 3 4 4 3 103 
37 3 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 100 









25 26 27 28 29 31 34 35 36 37 38 39 41 43 44 45 48 
 
39 3 3 3 2 4 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 106 
40 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 104 
41 3 3 3 2 4 3 3 4 3 4 4 3 3 4 3 3 2 110 
42 4 3 4 3 3 3 3 4 3 3 3 4 3 3 3 3 4 119 
43 4 2 4 2 3 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 4 3 102 
44 3 3 3 3 4 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 107 
45 3 2 2 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 2 3 2 92 
46 3 2 2 2 4 3 2 3 2 4 3 2 3 3 3 3 1 92 
47 3 3 3 2 3 3 3 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 91 
48 3 4 4 3 4 2 3 4 3 3 2 3 4 3 3 3 2 107 
49 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 101 
50 3 3 4 2 4 3 3 3 4 4 4 3 3 3 4 4 3 118 
51 4 3 4 4 4 4 3 2 4 4 4 4 4 4 3 3 3 113 
52 4 3 4 4 4 4 3 2 4 4 4 4 4 4 3 3 3 114 
53 3 3 3 2 3 2 2 3 3 3 3 2 3 2 3 3 2 96 
54 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 98 
55 2 2 3 2 3 3 2 2 3 2 2 3 3 2 3 3 2 84 
56 3 3 3 2 3 3 4 2 4 3 3 3 3 3 4 3 4 103 
57 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 94 
58 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 94 
59 3 3 3 2 4 3 3 2 3 3 2 2 2 3 3 3 3 95 





























1 2 3 4 5 6 7 8 11 13 14 15 16 17 18 19 20 
1 3 4 3 3 2 2 3 3 3 2 3 2 2 3 2 3 2 
2 3 2 2 3 3 2 3 3 3 3 2 3 3 3 2 2 2 
3 4 4 3 3 2 2 2 3 3 2 4 3 3 4 2 3 2 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 
5 3 3 3 3 3 2 2 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 
6 3 3 3 3 3 2 2 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 
7 3 3 3 3 3 2 2 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 
8 3 4 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 
9 3 3 2 3 2 2 3 3 2 3 3 2 3 2 3 3 2 
10 3 2 2 3 3 2 2 3 3 3 2 3 3 3 2 2 2 
11 3 3 2 3 3 2 2 3 2 2 2 3 2 3 2 3 2 
12 3 3 2 2 3 2 2 3 2 2 2 3 2 3 2 3 2 
13 3 3 2 3 2 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 
14 3 3 2 3 3 2 2 3 2 2 2 3 2 3 2 3 2 
15 3 3 2 2 3 2 2 3 2 2 2 3 2 3 2 3 2 
16 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 
17 3 3 2 3 2 2 3 3 3 2 3 2 2 3 3 3 3 
18 3 3 1 3 2 2 2 3 3 2 3 2 1 4 2 3 3 
19 3 3 1 3 2 2 2 3 3 2 3 2 1 4 2 3 3 
20 3 3 2 3 2 3 3 2 3 2 3 3 3 3 2 3 3 
21 3 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
22 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 2 3 3 
23 2 4 3 4 4 3 1 2 4 3 3 3 2 3 3 2 3 
24 2 4 3 4 4 3 1 2 4 3 3 2 2 2 3 2 2 
25 3 4 3 3 2 2 3 3 3 2 3 2 2 3 2 3 2 
26 3 3 3 3 2 3 3 1 3 3 3 2 2 3 3 3 3 
27 4 3 2 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 3 2 3 2 
28 3 3 3 3 2 3 3 1 3 3 3 2 2 3 2 3 2 
29 3 4 1 2 2 2 3 2 3 2 3 2 2 3 2 3 2 
30 3 3 4 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
31 4 4 3 3 2 1 4 4 3 2 3 3 3 3 3 3 3 
32 2 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 1 3 2 2 3 2 
33 4 4 3 3 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 
34 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
35 3 3 2 3 2 2 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 2 






37 2 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 
Resp. 
Nomor Aitem 
                 38 3 3 2 2 2 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 
39 3 4 3 3 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 
40 3 3 3 3 2 3 4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 
41 3 3 3 3 3 3 2 4 3 2 3 3 3 3 3 3 3 
42 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
43 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 
44 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 
45 2 3 3 3 2 2 2 3 3 2 3 3 3 2 3 2 3 
46 3 4 2 3 2 2 4 3 2 2 3 3 2 3 3 3 2 
47 3 3 2 3 2 3 2 3 3 2 3 2 3 3 2 3 3 
48 2 3 2 3 2 3 3 2 2 3 3 2 3 3 3 2 2 
49 3 3 3 3 2 2 3 2 2 2 3 2 2 3 2 3 2 
50 2 4 2 3 3 2 1 2 3 3 3 2 3 3 4 2 1 
51 2 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 2 
52 2 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 2 
53 3 2 2 4 1 2 3 2 3 2 3 3 3 3 2 3 3 
54 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 
55 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 2 
56 4 3 2 3 2 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 
57 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 
58 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 
59 3 3 3 3 2 2 3 3 2 2 3 2 2 3 3 3 3 


























22 23 25 26 28 29 32 33 35 36 37 38 39 40 
 
1 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 2 3 3 84 
2 3 2 2 2 3 2 3 3 3 2 3 2 3 2 79 
3 4 4 4 4 4 3 2 4 4 3 3 4 3 3 98 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 91 
5 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 4 3 2 87 
6 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 4 3 2 88 
7 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 4 3 2 87 
8 3 4 3 2 3 3 3 4 4 3 2 3 3 3 94 
9 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 86 
10 3 2 2 2 3 2 3 3 2 2 3 2 3 3 78 
11 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 82 
12 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 81 
13 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 88 
14 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 82 
15 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 81 
16 3 3 3 3 4 3 3 4 4 4 3 4 3 4 102 
17 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 87 
18 3 3 3 3 3 2 2 3 3 4 2 3 3 3 82 
19 3 3 3 2 3 2 2 3 3 4 2 3 3 3 81 
20 3 3 3 2 3 2 2 3 3 4 2 3 3 3 85 
21 3 3 3 3 4 3 3 4 4 4 3 4 3 4 101 
22 4 4 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 95 
23 4 4 3 2 3 4 2 3 3 3 3 3 3 3 92 
24 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 4 3 88 
25 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 2 3 3 3 84 
26 2 3 3 3 3 2 3 3 4 3 2 3 3 3 86 
27 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 89 
28 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 2 3 3 2 82 
29 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 2 3 3 3 80 
30 4 3 4 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 2 97 
31 4 4 3 3 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 104 
32 2 3 2 2 3 2 3 3 3 2 3 3 2 3 79 
33 4 4 3 3 3 4 4 4 3 4 4 4 4 3 115 
34 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 92 
35 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 87 
36 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 2 3 3 3 92 
37 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 88 









22 23 25 26 28 29 32 33 35 36 37 38 39 40 
 
39 4 4 3 3 3 4 4 4 3 4 4 4 4 3 114 
40 3 3 3 3 4 3 2 4 3 3 2 3 3 3 91 
41 4 3 3 3 3 2 3 4 3 3 4 3 4 3 95 
42 3 3 2 3 3 3 3 3 2 3 2 3 2 3 89 
43 4 3 3 3 3 2 3 3 4 2 3 3 1 2 90 
44 3 3 4 2 2 3 3 3 3 3 3 3 4 3 93 
45 3 2 2 2 2 3 2 3 2 3 3 3 3 3 80 
46 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 2 85 
47 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 2 83 
48 3 4 3 3 2 4 2 4 3 3 2 3 3 3 85 
49 3 3 2 2 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 80 
50 3 3 3 3 4 2 2 3 3 3 2 3 4 3 84 
51 4 4 4 3 4 3 2 4 3 4 3 4 3 4 95 
52 4 4 4 3 4 3 2 4 3 4 3 4 3 4 95 
53 3 3 3 3 2 2 2 4 3 3 2 3 2 2 81 
54 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 89 
55 2 2 2 2 3 2 2 3 2 2 1 3 3 2 68 
56 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 90 
57 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 89 
58 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 92 
59 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 85 





























2 3 4 5 6 8 10 11 12 14 17 18 19 20 21 22 23 
1 4 2 3 2 2 4 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 2 
2 2 2 3 3 2 3 3 3 2 3 2 2 2 3 3 3 3 
3 4 3 3 3 3 4 4 3 3 4 2 3 4 4 4 3 3 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
5 4 2 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 4 3 4 3 2 
6 4 2 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 4 3 4 3 2 
7 4 2 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 4 3 4 3 2 
8 4 2 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 4 4 4 4 4 
9 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 
10 3 2 3 3 2 3 2 2 3 3 2 2 2 3 3 3 3 
11 3 2 3 2 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
12 3 2 3 2 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
13 4 3 4 3 3 4 4 3 4 3 2 4 4 4 3 3 4 
14 3 2 3 2 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
15 3 2 3 2 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
16 4 3 2 3 4 4 4 4 4 3 3 4 2 4 3 3 4 
17 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
18 4 3 4 2 4 4 4 2 4 4 2 3 3 4 4 2 3 
19 4 3 4 2 4 4 4 2 4 3 2 3 4 4 4 2 3 
20 4 3 4 2 4 4 4 2 4 3 2 3 3 3 4 1 3 
21 4 3 2 3 4 4 4 4 4 3 3 4 2 4 3 3 4 
22 3 3 3 2 3 3 4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
23 3 3 3 2 3 3 3 2 3 4 2 3 3 3 4 3 4 
24 3 3 3 2 4 4 3 4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 
25 4 2 3 2 2 4 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
26 3 3 3 3 3 4 3 2 3 3 2 3 4 4 4 3 3 
27 4 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
28 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 4 3 3 
29 4 2 3 2 2 4 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 2 
30 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 
31 4 2 4 3 4 4 4 2 3 3 2 4 4 4 3 3 4 
32 2 2 3 2 3 3 3 2 2 2 3 3 3 3 3 3 2 
33 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
34 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
35 4 2 3 3 3 3 4 3 3 3 2 3 4 3 3 3 3 






37 4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 
Resp. 
Nomor Aitem 
2 3 4 5 6 8 10 11 12 14 17 18 19 20 21 22 23 
38 3 3 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 4 3 4 3 4 
39 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 
40 4 2 4 2 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 4 3 4 
41 4 3 3 3 2 3 3 3 4 3 2 3 4 3 3 3 4 
42 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 
43 4 3 3 3 2 3 2 4 3 3 3 4 4 3 3 2 4 
44 4 3 3 4 3 3 4 3 3 3 3 4 4 3 3 4 3 
45 4 2 3 3 3 4 4 3 4 3 2 3 3 3 3 2 3 
46 4 2 3 2 4 3 3 3 3 3 2 3 4 3 3 2 3 
47 3 2 3 3 3 4 3 3 3 3 3 4 4 3 3 3 4 
48 4 2 3 3 3 4 3 3 4 3 3 3 3 2 3 3 4 
49 3 2 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
50 4 2 4 3 3 3 4 3 4 3 4 3 4 3 3 3 4 
51 4 3 4 3 4 3 4 3 3 3 3 4 4 4 3 3 3 
52 4 3 4 3 4 3 4 3 3 3 3 4 4 4 3 3 3 
53 4 2 4 3 3 3 4 3 4 4 3 4 3 2 3 3 3 
54 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 2 3 3 3 
55 4 2 2 2 2 4 4 2 4 2 2 4 3 3 3 2 3 
56 4 3 4 3 3 4 4 3 4 3 3 4 4 3 3 3 3 
57 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
58 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
59 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 



























24 25 26 27 28 29 30 32 33 34 35 36 37 39 40 41 
 
1 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 4 4 4 4 97 
2 2 3 3 3 2 3 2 2 2 3 2 2 2 3 3 2 83 
3 3 3 2 4 3 3 4 4 3 4 3 4 4 4 4 4 113 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 98 
5 3 3 3 3 4 3 2 4 3 4 3 3 3 4 3 3 103 
6 3 3 3 4 3 3 2 4 3 4 3 3 3 4 3 3 103 
7 3 3 3 4 3 3 2 4 3 4 3 3 3 4 3 3 103 
8 4 3 4 4 4 4 4 4 3 4 3 4 4 4 4 4 117 
9 3 3 2 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 98 
10 2 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 79 
11 2 3 2 2 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 3 3 87 
12 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 3 3 88 
13 3 3 2 3 3 3 4 3 3 4 2 3 4 4 4 3 110 
14 2 3 2 3 3 3 2 3 2 3 2 3 2 3 3 3 89 
15 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 3 3 88 
16 3 3 3 4 3 4 2 4 3 4 3 4 4 3 3 4 112 
17 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 96 
18 2 3 2 3 3 4 3 3 2 4 2 3 3 3 3 3 102 
19 3 4 2 4 3 4 3 3 2 4 2 3 3 4 4 3 107 
20 3 3 2 4 3 4 3 3 2 3 2 3 3 4 4 3 102 
21 3 3 2 4 3 4 2 4 3 4 3 4 4 4 4 4 113 
22 3 3 2 3 3 3 3 3 2 4 3 3 4 4 3 3 99 
23 1 4 2 3 2 3 3 4 4 4 1 3 3 4 4 4 100 
24 3 3 3 3 3 4 3 3 1 4 3 3 4 4 4 3 109 
25 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 4 4 4 3 97 
26 4 3 3 4 3 4 4 3 3 4 2 4 1 4 4 3 106 
27 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 4 4 4 102 
28 4 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 105 
29 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 4 4 4 3 96 
30 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 102 
31 3 3 2 3 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 115 
32 2 2 2 2 2 3 3 3 2 2 2 3 2 2 2 3 81 
33 4 4 3 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 129 
34 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 97 
35 4 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 4 4 104 
36 3 4 3 4 3 3 3 3 3 4 3 3 4 4 4 3 112 










24 25 26 27 28 29 30 32 33 34 35 36 37 39 40 41 
 
39 4 4 3 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 128 
40 3 4 3 4 3 4 4 4 3 4 3 3 4 4 4 3 116 
41 3 3 3 4 3 4 3 4 3 4 3 3 4 4 4 4 109 
42 3 4 4 3 3 4 3 4 3 3 3 4 3 4 4 3 107 
43 3 3 4 3 4 3 4 3 3 3 2 3 4 4 4 4 107 
44 4 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 4 4 4 3 110 
45 2 3 2 3 2 3 3 3 2 3 2 3 2 3 3 4 95 
46 3 3 2 4 3 3 3 3 2 4 2 3 4 3 3 3 98 
47 3 3 2 4 3 4 3 4 2 4 2 3 4 3 4 3 105 
48 3 3 2 3 3 3 3 4 3 4 2 3 4 4 4 3 104 
49 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 94 
50 4 3 3 4 4 3 4 3 3 4 4 3 4 4 4 4 115 
51 3 3 3 3 3 4 3 3 2 3 3 3 4 3 3 3 107 
52 3 3 3 3 3 4 3 3 2 3 3 3 4 3 3 3 107 
53 4 3 2 3 3 3 3 3 2 4 3 4 4 4 4 3 107 
54 3 4 2 4 3 3 3 3 3 3 2 3 3 4 4 3 101 
55 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 2 2 3 4 4 3 94 
56 3 3 2 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 4 4 3 108 
57 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 4 4 4 3 100 
58 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 4 4 4 3 101 
59 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 96 






















































































102.83 88.27 102.82 
  Std. Deviation 




.165 .114 .077 
  Positive 
.165 .114 .065 
  Negative 
-.079 -.094 -.077 
Kolmogorov-Smirnov Z 
1.275 .884 .594 
Asymp. Sig. (2-tailed) 
.078 .416 .872 
a  Test distribution is Normal. 




































3180.650 25 127.226 2.877 .002 
    Linearity 1717.059 1 1717.059 38.825 .000 
    Deviation 
from 
Linearity 
1463.591 24 60.983 1.379 .191 
  Within Groups 1503.683 34 44.226     
  Total 4684.333 59       
 
 















2974.333 29 102.563 1.799 .058 
    Linearity 1371.299 1 1371.299 24.058 .000 
    Deviation 
from 
Linearity 
1603.034 28 57.251 1.004 .494 
  Within Groups 1710.000 30 57.000     




































Error Beta     Tolerance VIF 
1 (Constant) 
39.392 10.646   3.700 .000     
  Kecerdasan 
Emosi 
.493 .166 .450 2.977 .004 .470 2.129 
  Kecerdasan 
Spiritual 
.194 .137 .213 1.410 .164 .470 2.129 
 






































1 0.623(a) 0.388 0.366 7.092 1.734 
a.  Predictors: (Constant), KE, KS 
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    PS KE KS 
PS Pearson 
Correlation 
1 .605(**) .541(**) 
Sig. (2-tailed) . .000 .000 
N 60 60 60 
KE Pearson 
Correlation 
.605(**) 1 .728(**) 
Sig. (2-tailed) .000 . .000 
N 60 60 60 
KS Pearson 
Correlation 
.541(**) .728(**) 1 
Sig. (2-tailed) .000 .000 . 
N 60 60 60 
**  Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
 
 
Regresi Linier Berganda 
Regression 







1 KS, KE(a) . Enter 
a  All requested variables entered. 
b  Dependent Variable: PS 
 
 Model Summary(b) 
 
Model R R Square 
Adjusted R 
Square 
Std. Error of 
the Estimate Durbin-Watson 
1 .623(a) .388 .366 7.092 1.734 
a  Predictors: (Constant), KS, KE 





Model   
Sum of 
Squares df Mean Square F Sig. 
1 Regressio
n 
1817.060 2 908.530 18.061 .000(a) 
Residual 2867.273 57 50.303     
Total 4684.333 59       
a  Predictors: (Constant), KS, KE 

















B Std. Error Beta Tolerance VIF 
1 (Constant
) 
39.392 10.646   3.700 .000     
KE .493 .166 .450 2.977 .004 .470 2.129 
KS .194 .137 .213 1.410 .164 .470 2.129 
a  Dependent Variable: PS 
 
 
 Residuals Statistics(a) 
 
  Minimum Maximum Mean Std. Deviation N 
Predicted Value 91.13 121.09 102.83 5.550 60 
Std. Predicted Value -2.108 3.289 .000 1.000 60 
Standard Error of 
Predicted Value .918 3.191 1.496 .531 60 
Adjusted Predicted Value 92.02 123.75 102.86 5.770 60 
Residual -14.400 19.916 .000 6.971 60 
Std. Residual -2.030 2.808 .000 .983 60 
Stud. Residual -2.254 2.894 -.002 1.018 60 
Deleted Residual -17.751 21.154 -.026 7.495 60 
Stud. Deleted Residual -2.341 3.106 .006 1.048 60 
Mahal. Distance .005 10.961 1.967 2.348 60 
Cook's Distance .000 .394 .026 .065 60 
Centered Leverage Value .000 .186 .033 .040 60 













































































Kategorisasi Skala Perilaku Prososial 
 
 
Aitem Valid   : 34   Skor  skala : 1,2,3,4 
RERATA EMPIRIK  : 102,83 
RERATA HIPOTETIK : 34 x 2,5 = 85 
Skor tinggi   4 x 34 = 136 
Skor rendah  1 x 34  =  34 
Rentang = 136– 34 = 102 
 
                  102 
SD  =                   = 17 
                    6 
 
I. X  <  (MH – 1,0 SD) 
 X  <  (85 – 1,0 . 17) 
 X  <  68          
(rendah) 
 
II. (MH – 1,0 SD)  X < (MH + 1,0 SD) 
            (85 – 1,0 . 17)    X <   (85 – 1,0 . 17) 
                                  68  X < 102        
(sedang) 
 
III. (MH + 1,0 SD)  X 
(85 + 1,0 . 17)    X 







                                            68   102            
        -1SD             MH             +1SD            
 
Keterangan: 
            X < 68  : Rendah 
68     X < 102 : Sedang  
102   X  : Tinggi 
 
rendah 








                                            
 
Kategorisasi Skala Kecerdasan Emosi 
 
 
Aitem Valid   : 31    Skor  skala : 
1,2,3,4 
RERATA EMPIRIK  : 88,27 
RERATA HIPOTETIK : 31 x 2,5 = 77,5 
Skor tinggi   4 x 31 = 124 
Skor rendah  1 x 31  =  31 
Rentang = 124– 31 = 93 
 
            93 
SD  =           = 15,5 
             6 
 
I. X  <  (MH – 1,0 SD) 
 X  <  (77,5 – 1,0 . 15,5) 
 X  <  62          
(rendah) 
 
II. (MH – 1,0 SD)        X <   (MH + 1,0 SD) 
            (77,5 – 1,0 . 15,5)    X <   (77,5 + 1,0 . 15,5) 
                                      62    X <   93       (sedang) 
 
III. (MH + 1,0 SD)       X 
(77,5 + 1,0 . 15,5)  X 







                                                  
      62              93 
        -1SD             MH             +1SD            
 
Keterangan: 
          X  <  62  : Rendah 
62   X <  93  : Sedang  













Kategorisasi Skala Kecerdasan Spiritual 
 
 
Aitem Valid   : 33    Skor  skala : 
1,2,3,4 
RERATA EMPIRIK  : 102,82 
RERATA HIPOTETIK : 33 x 2,5 = 82,5 
Skor tinggi   4 x 33 = 132 
Skor rendah  1 x 33  =  33 
Rentang = 132– 33 = 99 
 
               99 
SD  =              = 16,5 
                6 
 
I. X  <  (MH – 1,0 SD) 
 X  <  (82,5 – 1,0 . 16,5) 
 X  <  66          
(rendah) 
 
II. (MH – 1,0 SD)       X <   (MH + 1,0 SD) 
            (82,5 – 1,0 . 16,5)   X <   (82,5 – 1,0 . 16,5) 
                                     66    X <    99       (sedang) 
 
III. (MH + 1,0 SD)        X 
(82,5 – 1,0 . 16,5)    X 











                                66    99 
      -1SD             MH             +1SD            
 
Keterangan: 
          X < 66  : Rendah 
66   X < 99  : Sedang  


























Surat Ijin Penelitian  
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